ফস্ফরাস (72109910107009 ) 


ইহা! একটি গভীর ক্রিয়াশীল ওঁধধ। শরীরের কোন যন্ত্র কিংবা* বিলি 
বাকী থাকে না. যে স্থলে ফস্ফরাসের প্রবেশ নাই। গান্সত্বক হইতে, অন্তরতম 
প্রদেশের গ্রস্থিল ও যন্ত্রের জালবৎ নিশ্মান তন্ত উপাদানসমুহকে আক্রমণ করিতে 
ত্রুটি করে না। ইহার কাধ্য আায়মগুলের (101008 ৪786৪70 ) উপর অত্যান্ত 
অধিকরূণ প্রকাশ পায়, লৌহ যে প্রকার রক্তের উপর, চুন যে প্রকার অস্থির 
উপর-_সসেই প্রকার কার্য ইহার আায়বীয় বিধানের উপর। জীবনীশক্তির 
মূল প্রদেশ-_মস্তিষ্ষ এবং কশেরুক1 মজ্জাকে (৪10108] 0০10) আক্রমণ করিয়া 
ইহার যাবতীয় সংলগ্ন যন্ত্রগুলিকে মিস্তেজ এবং অসার করিয়! ফেলে, দুর্বলতা, 
কম্পন, অবশভাব, পক্ষাঘাত সমস্তই একে একে প্রকাশ পায়--এক কথায় 
বলিতে হইলে নবায়বীয় বিধানের ব্যাধিতে ফস্ফরাস একটি অদ্বিতীয় ধধ। 
ফস্ফরাসের ফিজিওলজিকেল ক্রিয়৷ পাঠ করিলে দেখিতে পাওয়া যায়--একজন 
৩৯ বঙ্সর বয়স্ক লোক দিয়াশলাই প্রস্তৃত করিত, যে ঘরে বাস করিত সেই 
ঘরেই দিয়াশলাই প্রস্ততের উপাদান ফসফরাস ইত্যাদি রাখিত। একদিন 
হঠাৎ তাহাতে আগুন ধরিয়া ভীষণ শব্দ হয়। আগুন নির্বাপিত করিবার 
সময় বাম্পেতে লোকটি মৃচ্ছ1 ষায়। ইহার অব্যবহিত পরই লোকটি কটিদেশে 
দুর্বলতা অনুভব করিতে লাগিল, ক্রমশঃ এই দুর্বলত1 পদদছ্ধয়ে বিস্তারিত 
হইল, হাটিতে গেলে পা টলিয়া যাইতে লাগিল। গাত্রত্বকের ভিতর 
পিপীঙ্গিক৷ সঞ্চালনবঘ স্ুড় সুড় বোধ হইতে লাগিল । প্রথমতঃ জননেন্দ্িয়ের 
অত্যন্ত উত্তেজনা হইয়া ক্রমশঃ ইহা! হাস হইয়া সম্পূর্ণ ধ্বজভঙ্গ অবস্থা 
প্তাপ্ত হইল। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


রোগী লম্বা, রোগা, রক্তপ্রধান ধাতু (5%0011)6  6970)1)678- 
11910) দেখিতে সুন্দর, তীক্ষবুদ্ধিসম্পন্ন । বয়সের অনুপাতে অধিক 
লম্বা এবং লম্বাপ্রবণত।। অত্যন্ত স্পর্শাধিক্য অ।লো, গোলমাল, 
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গন্ধ, স্পর্শ সহা করিতে পারে না। অত্যন্ত অস্থির প্রকৃতির, 
অনবরতই এদিক ওদিক করিতে থাকে, এক স্থানে স্থির হইয়৷ 
থাকিতে পারে না ( পদদ্ধয় অত্যন্ত অস্থির _জিস্কাম )। 


২। জ্বলন-_ মেরুদণ্ডের স্থানে স্থানে, স্কন্ধাস্থির মধ্য- 
স্থলে, অথব' পৃষ্ঠদেশে ভীবণ জ্বলন চলাচল করিতে থাকে। হস্তের 
চেটোয়, বক্ষঃস্থলে এবং ফুস্ফুসে, শরীরস্থ প্রত্যেক টিস্থ এবং 
যন্ত্রেতে, (আর, সালফার ) সাধারণতঃ আ্বায়ুমগ্ডলের রোগে 
€ 39710170610) 9])069 8&109706 0108 81011)6, 1086দ901) 1106 
৪090)019, 03 11)91)86 1)996 777101119 017) 10০ 10801 01 1)81778 
01 10900, 11) 01)996 ৪220. 107708, 01 9৮91 0780 01" 19816 
০৫ 01১০ 1060, 20106781110 019885,999 ০৫ 1067-009 958920). 


৩। রক্তত্রাবপ্রবণতা _সামাগ্য ক্ষত হইতে প্রচুর রক্তস্রাব হয় 
( 50781] চ0100 1)1990.5 7)7:010.9910 ). 


৪। ছূর্র্বল, খালি খালি, শুন্য বোধ-_সস্তকে, বক্ষস্থলে 
পাকস্থলীতে এবং সমুদয় নিয়োদরে। 

৫। শীতল পানীয়-_-বরফজ্জল, বরফ খাইবার আকাজ্া। এবং 
শীতল পানীয় পানে পাকস্থলীর যন্ত্রণা সাময়িক উপশম করে। 
অথচ পাকস্থলীতে উষ্ণ হওয়। মাত্র বমন হইয়] উঠিয়া যায়। 


৬। কোষ্ঠকাঠিন্য__মল লম্বা! সরু, কুকুরের মলের ন্যায় । শক্ত, 
শু্ষ এবং কষ্টের সহিত নির্গত হয়। 


৭। উদরাময়-_ প্রচুর জলবৎ তরল, সাগুর ন্যায় দ্রব্য ভাসিতে 
থাকে । হড়াৎ করিয়া মল বহির্গত হইয়া পড়ে, মলদ্বার যেন সকল 
সময় আলগ। হইয়া রহিয়াছে বোধ (8816 81009 920837080 
০97), অসাড়েও হয়। বৃদ্ধ লোকদিগের প্রাতঃকালীন উদরাময়েও 
নির্বাচিত হয়। 0 
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৮। রক্তআব প্রচুব এবং 'পুনঃ পুনঃ হয়। কল কল করিয়! 
রক্তত্রাব হইতে হইতে আবার ভিছুক্ষণের জন্য স্থগিত হইয়া যায়, 
জ্রায়ু কর্কট রোগ (০8০০7), ফুস্ফুস, পাকস্থলী, প্রস্রাবদ্ধার 


ইত্যাদি সমুদয় স্থান হইতে রক্তত্রাব হয় । 





৯। স্বরভঙ্গ-___সন্ধ্যায় বৃদ্ধি হয়| 

১০। নিম্ন বাম চোয়ালের অস্থি ক্ষত। 

১১। কাশি-_হামিলে, কথা বলিলে, পড়িতে, জলপানে, 
আহারে এবং বাম পার্থে শয়নে বৃদ্ধি হয়। বক্ষঃস্থলে ভার ভার 
বোধ যেন কিছু চাপাইয়া দেওয়! হইয়াছে । 

১২। বক্ষঃস্থলে-_পাাঁজড়ার অন্ডির মধ্যস্থলে তীব্র যঞ্ত্রণা, 
সামান্য চাঁপে, বাম পার্থে শয়নে এবং সামান্য শীতল বায়ুতে বৃদ্ধি 
হয়। যুক্ত খোল! বাতাস সহা হয় না ইহাতে বক্ষ-স্থলের যন্ত্রণা 
বৃদ্ধি হয়। 

১৩। অত্যন্ত ছ্র্্বলতা-__ন্নায়বীক দৌর্ধবল্যতা__ছুর্বলতায় 
সমস্ত শরীর কাপে__জীবনীশক্তির অপচয় হেতু উদ্ভৃত। (চায়না, 
ফস)। 

তাধালপ। লস্ষঞ 

১। উষ্ণ জলে হস্ত ডুবাইলে বমনের উদ্বেগ হয়। 

২। গর্ভবস্থায় জল পান করিতে পারে না, এমনকি জল দেখিলোই 
বমনোছেগ হয়, জলে সান করিবার সময় চক্ষু বুজিয়া সান করে। 

৩। ঘামে সালফারের গন্ধ নির্গত হয়। 

৪। বিস্তর মরামাস মস্তকে হয়। গোছা গোছ! চুল উঠিয়া আইনে, 
স্থানে স্থানে টাক পড়িয়া যায়। 


লোগী এবহ মানসিক লক্ষণ-ফদ্ফরাস রোগী সাধারণতঃ 
রুগ্ন গ্রকৃতির, যেন জন্ম হইতেই ছুূর্বল রোগণস্থ, লম্বা পাতলন। এবং বাড়ন্ত 
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প্রকৃতির । শীর্ণ এবং যাহারা ভ্রুত শীর্ণ হইতে থাকে এবং যাহাদিগের মধ্যে 
69087091081 গীড়া অধিক প্রবণতা তাহাদিগেতেই ইহা! উত্তম কার্য করে। 
(009 9০010101817065 ০0? 50081900205 89 10086 11091) 6০ 808 10 006 
66019 90108610061017) ৪901) 9৪ 1186 19968101900) 81010) 6০) 91) 
5181009 8100 £:০দা ০০ 25001017168 00101181069 818 10 
৪001) 89 818. 81080918080) 800 11) (11096 চ71)0 818 7901017 
80190186176) 17) 01)110790 চ1)0 818. 501708 1060 1081581009১ 800 
11) [0810801)8 আ1)0 1088 11) 61080] 61১8 10000861010 0? 001080100])- 
8০0 চা] 1] 180.)। রোগী দেখিতে স্থন্দর এবং তীক্ষবুদ্ধি-সম্পন্ন। 
্বভাব কোমল, সামান্য বিষয়েই মনে ব্যথা পায়। সংক্ষেপে ডাঃ স্তাস লিখিত 
রোগীর গঠন নিয়ে দিলাম__ 

0,051] 5161009£ 109780708 ০৫ 58000106 18101)9190061)6 1917) 81011), 
910009 ০: 160. 10817) 001010 1156] 06709106101) 8710 8210880176- 
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ফস্ফরাস রোগী অত্যন্ত খিটখিটে রাগী, মময় সময় এত অধিক রাগ, 
হয় যে, হিতাহিত জ্ঞান থাকে না। অত্ন্ত ম্পর্শাধিকা আলো, গন্ধ, 
গোলমাল ইত্যাদি সহ হয় না। 

অস্থিরতা ফস্ফরাসে অত্যন্ত অধিকরূপ প্রকাশ থাকে । এক স্থানে 
স্থির হুইয়া বনিয়া কিংবা! দীড়াইয়া থাকিতে পারে না, সকল সময় নড়িয়া 
নড়িয়। বেড়ায় । একবার এখানে একবার ওখানে এইরূপ করে। জিঙ্কাম 
রোগী অস্থির বটে, কিন্তু জিস্কামের অস্থিরতা পদঘয়ে প্রকাশ পায়; 
রোগী অনবরত পা নাড়াইতে থাকে। এক এক সময় আবার অত্যন্ত উদ্বিগ্ন 
এবং অস্থির হয়। বিশেষতঃ সন্ধ্যার সময় কিংব। রাজিতে নানাপ্রকার 
মনে কল্পনার উদয় হয়,. সে. দেখে ঘরের চতুর্কোন হইতে তাহাকে ধেন 
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কেহ মুখ ভেঙচাইতেছে। জ্বর বিকারে, পাওুরোগে কিংবা লিঙ্গসংক্রান্ত 
উত্তেজনায় রোগী প্রলাপ বকে এবং মনে করে যে তাহার অঙ্গপ্রত্ঙ্গ সমুদ্ায় 
খএ খণ্ড হইয়া ছড়াইয়া পড়িয়া আছে। সে একজন খুব এশ্্্যশালী ব্যক্তি, 
পারিষদবর্গ চতুদ্দিকে তাহাকে ঘেরিয়া বসিয়া আছে, আবার কখন কখন 
ইন্দ্রিয় সংক্রান্ত উত্তেজনায় তাহাকে উন্মত্ত করিয়। তোলে, লিঙ্গপ্রদেশের 
সমুদয় কাপড় ফেলিয়া! দিয়া সকলের সম্মুখে উলঙ্গ হয় এবং কামপ্রবৃত্তি 
চরিতার্থ করিবার নিমিত্ত ষাহাকে তাহাকে জড়াইয়! ধরে । এইরূপ বিকারের 
অবস্থা হইতে রোগী অচৈতন্ত অবস্থা প্রাপ্ত হয়, তখন কোন কথা জিজ্ঞাস 
করিলেও কথার বিশেষ কোন উত্তর দেয় না। হাইওসিয়ামাসেও 
এইরূপ লক্ষণ দেখা যায় এবং অনেক সময় হাইওসিয়ামাস ফসফরাসের পর 
কামোম্মাদে ব্যবহার হয় কিন্তু আমরা কামোম্মাদে হাইওপিয়ামাসকে 
ফসফরাস অপেক্ষা! উচ্চস্থান দিয়া থাকি। 


হকেলক্ল্চা ভাগ উত্তেজনা (9৮051 21005001207 
ফসফরাসের কসেরুক। মজ্জাগত উত্তেজনা (91010%] 17116856199) অত্যন্ত বেশী 
এবং ইহা একটি প্রধান বিশেষত্ব । কসেরুকামজ্জ। উত্তেজনার সহিত 
অনেক লময় হৃৎকম্পন বর্তমান থাকে এবং হর্শোকার্দি মনোভাবে ইহা বৃদ্ধি 
হয়। মেরুদণ্ড এই প্রকার কসেরুকা-_মজ্জার উত্তেজ্নান্ন অত্যস্ত ম্পর্শীধিক্য 
এবং অত্যন্ত ছুর্ব্বঙগ হয়, রোগী কটিদেশে অধিক বল পায় না। অঙ্গ-প্রত্যঙ্গ 
দুর্বল বোধ করে, হাটিতে গেলেই পদঘয় কাপে হাটিতে পারে না, বার বার 
পড়িয়া যায়, শরীর টলিতে থাকে । অত্যধিক রক্তম্রাৰ, বীর্যপাত কিংবা 
পুনঃ পুনঃ সন্তান প্রসব, অল্প বয়সে শরীরের অসামঞ্তস্ত দ্রুত বুদ্ধি ইত্যাদি 
বায়বীয় ব্যাধির (595555 88565555) পূর্বাভাস প্রকাশ করে; যেমন 








টির 
পক্ষাঘাত, তাগুবরোগ, গুট্যুৎপাদক পীড়। (8019:9810819 ), 





মক আজতেজম্্ ক্ষত (1০9০০2০%০: 2 )-- 
কফলফরাস কসেরুক মাজ্জেয় ক্ষয়ের (11090170060: ৪695 ) একটি উৎকৃষ্ট 
ওধধ। মেরুদণ্ড অতান্ত জলন এবং পিপীলিকা সঞ্চালনবৎ স্থুড়ন্থড়ি 
বোধ বর্তমান থাকে । ফসফরাসে কসেরুক মাজ্জেয় ক্ষয়ের প্রারত্তে 
পুংজননেজ্্রিয়ের অত্যাস্ত উত্তেজনা হয়। অতিরিক্ত সঙ্গমক্রিয়া কিংব। 





১৩৬৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


হত্ডমৈথুনের দরুণ জীবনী-শক্তি নিস্তেজ অবস্থা প্রাপ্ত হেতু ফসফরালে 
ররর রররররারারারাররররররারারারাররররররররাহারররররারররারররারারাররররাররোরররারারররররররররাররারারারাররররররররররারররারাররররররাররাররররররর ওর 
কশেরুক মাজ্জেয় ক্ষয় (10900730601 ৪55 ) প্রকাশ পায়। 





“মন্তিফধের কোমলতায় (8০1680106 ০? 606 01510) ফণফরাস প্রায়ই 
নির্বাচিত হয় রোগী-মত্তকে সকল সময় মন্দ মন্দ এবং সর্বদা ক্লান্ত শ্রাত্তভাব 
বোধ করে ও হাটিতে গেলে ঈষৎ কষ্ট অনুভব করে। ধীরে ধীরে 
কথা বলে, কোন কাজকর্মে ভ্রক্ষেপ নাই, অনেক সময় জিজ্ঞাসা করিলে কিছুই 
বলে না। কোন প্রকার ক্ফৃত্তি নাই, সকল সময় বিষাদে পূর্ণ। ফসফরাসে 
একটি বিশেষ লক্ষণ আমরা দেখিতে পাই যে__রোগী একল! গাকিতে অত্যন্ত 
ভয় প্রায়--ভীতম্বভাব, অন্ধকারে আরে বেশী ভয় করে। 











পরনজভ্ডঙ্ছ-_-ক্ষলফরাস কদাচিৎ ধ্বজভঙ্গে প্রয়োগ হয়, ষছযপি ধ্বজভজ 
প্রাপ্ত হইবার পুর্বে অত্যধিক লিঙ্গোতেজনার প্রকাশ না থাকে অর্থাৎ দেখিতে 
পাওয়া যায় ধ্বজভঙ্গ প্রাপ্ত হইবার কিছুদিন পূর্ব হইতে লিঙ্গের অত্যধিক 
উত্তেজন। যুবকদের মধ্যে হইতে থাকে | (01688 16 1098 7:890166৫ 
07 1388 1১681) [60860 77 ০০০: 83016856107. ০৫ 6106 ৪808] 078109 
পু018 18 ৪ ঘ৪1081016 10106 ) হ্বাভাবিক কামপ্রবৃত্তি পুনঃ পুনঃ সংযত রাখিতে 
চেষ্টা করা সত্বেও লিঙ্গের অতাধিক উত্তেজনা হইতে থাকিলে এইরূপ অবস্থায় 
লিঙ্গের উত্তেজন। নিবুত্তি করিতেও ফসফরাস একটি উৎকৃষ্ট ষধ। 





অবিবাহিত অবস্থায় থাকার দরুণ কিংবা! অতিরিক্ত ইন্দ্রিয় সুখ চরিতার্থ 
 ক্করার দরুণ লিঙ্গের ক্ষমতার হাস হইলে এবং ধ্বজভঙ্গ উপস্থিত হইলে য্যপি 
এইরূপ অবস্থা উপস্থিত হইবার পূর্ব্বে অতিরিক্ত লিঙ্গোতেজন৷ হইত জানিতে 
' পাকা যায় তাহ! হইলে সেই স্থলে ফসফরাসকে একটি অবার্থ উষধ জানিবে। 








ুম্যযতা-_ফসফরাস যেরূপ শরীরে তস্ত (815886) সমুধয়কে 
আক্রমণ করে। সেইবূপ ফদফরাস রক্তের পরিবর্তন ঘটাইয়্া হরিৎ পীড়া 
(0:19:0539 ) এবং অত্যন্ত রক্তশুন্তত। আনয়ন করে। এপিস এবং 
কেলিকার্বেও এইরূপ রক্তশূন্তা অথবা রক্তস্থপ্পতা, ফ্যাকাসে চেহারা, দেখিতে 
পাওয়া যায় কিন্ধু তাহাতে শোথের স্তায়স্ফীতি এবং ফোল। ভাৰ বর্তমান, 


ফস্ফরাস ১৩৬৮ 
থাকে। ফস্ফরাসেও এইন্বপ লক্ষণ রহিয়াছে বটে কিন্তু ফস্ফরাসে 


চক্ষুর চতুর্দিকে এবং সমুদয় মুখমণ্ডল ফোলে, এপিসে চক্ষুর নিচপাতা এবং 
কেলিকার্ধ্বে উপর পাতা ফুলিয়৷ জলপূর্ণ বং থলির স্তায় ঝুলিয়া পরে। 





ব্লক্ভস্ভ্ীব--ফস্ফরাসে রক্ত এমনই ভগ্ন অবস্থাগ্রাপ্ত হয় 'যে রক্ত 
কিছুতেই জমাট বাধে না এবং সামান্ত (৪2911 ০0৫৪ 11680 07001) ) 





ক্ষত হইতে অত্যন্ত অতিরিক্ত রক্তত্্রাব হয়। ইহা ফসফরাস বিশেষ 
বিশেষত্ব সর্বদা মনে রাখিবে। এই জন্য ফসফরাস রক্তম্রাব প্রবণতা 
ধাতুগ্রস্থ জোকদিগের প্রতি উত্তম কার্য করে। অনেক সময় সামান্ত একটু 
আঘাতে এত পর্যাপ্ত পরিমানে রক্তত্রাব হয় যে লোকের মৃত্যু ঘটিবার 
সম্ভাবনা হয়। ফসফরাসের রক্তাধিকাতা৷ ফুসফুস, যকত এবং মৃত্রপিণ্ডে 
অধিক হইতে দেখা যায়। ফসফরাস ষে কোন স্থান হইতে রক্তত্রাবে 
নির্বাচিত হইতে পারে, বিশেষতঃ পাকস্থলী এবং ফুস ফুন হইতে রক্তশ্রাবে 
অধিক নির্বাচিত হয়, এতদ সহ 1312065 0198886 থাকিলে ইহা উত্তম 
কার্ধা করে। 


অঅস্ভিক্ষত্ত- অস্থির উপর ফসফরাসের অত্যস্ত গভীর কার্য রহিয়াছে 
এতদহেতু অস্থিনাশে কিংবা অস্থি ক্ষতের ইহা একটি মহৎ ওধধ বলিয়া! 
পরিচিত। নিমের চুয়ালের অস্থিই অধিক আক্রান্ত হয়। পূর্ব্বে দেয়াশালাই 
প্রস্তুত কারকদিগের মধ্যে এইব্প রোগ খুব দেখা যাইত্ত। ফদফরাসের 
ধোয়াতে দেখিতে পাওয়া যায় নিচের চুয়ালই অধিক এবং কখন কখন উপর 
চুয়ালেও ক্ষত হয়। প্রশ্ন হইতে পারে নিচের চুয়ালের অস্থিই অধিক আক্রান্ত 
হয় উপর চোয়ালের অস্থি তত অধিক কেন হয় না? ূ 

আমর] ফনফরাসের দিদ্ধান্তকরণে দেখিতে পাই যে, দি কোন ব্যক্তি 
ফসফরাস খাইয়া বিষাক্ত হয়__তাহা হইলে তাহার নিম্নের চুয়ালের অস্থিই 
অধিক আক্রান্ত হয় কাজেকাজেই ফনফরাসের নিয়ের চুয়ালের উপর অধিক, 
সম্বন্ধ অর্থাৎ আকর্ষণ রহিয়াছে। নিয় চুঘ্ালের অস্থিনাশে কিংবা অস্থিক্ষতে 
ফমফরান যদিও একটি উৎ্বষ্ট ওঁযধ। তাই বলিয়া! অন্তান্য স্থানের অস্থির 
ক্ষত যে উপকার করে ন! তাহা নয়--গণ্মাল ধাতুগ্রস্থ শিশুদিগের মেরুদণ্ডের 
অস্থিনাশে ইহার কার্ম্য অত্যন্ত অধিক। অবশ্য ফনফরাল ব্যবহার করিবার 


১৬৬৯. ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


পূর্বেধ ফসফরাসের আনুসঙ্গিক আর সমুদ্ায় লক্ষণ মিলাইয়! দেখা কর্তব্য 
এবং-ইাব্যতীত মেরুদণ্ডের অস্থিনাশে যখন প্রদাহ কশেরুকামজ্জার অভান্তর 
প্রদেশে বিস্তারিত হয় এবং আক্রমণ করে তখনও কসফরাস ব্যবহার হয়. 
এইরূপ হইবার পূর্বে রোগী প্রথমতঃ মেরুদণ্ডের কোন কোন অংশে জালা 
অন্ভব করে, মেরুদণ্ডের নিকট কোনপ্রকার উত্তাপ সহা করিতে পারে ন1। 
চলৎশক্তি ক্রমেই নষ্ট হুইয়া আইসে অবশেষে সম্পূর্ণ হাটিতে পারে 
না। সঙ্গে সঙ্গে দেখ! যায়--মলঘারের সঙ্কোচক পেশীর ক্ষমতাও হাস হইতে 
থাকে। 





বওঞ্কফহ্লন্ছ্ষি প্রদাহ (7717 50108 015558৩ )--সন্ধিস্থল বিশেষতঃ 
উরু এবং হ্থাটু অধিক আক্রান্ত হয়। হ্রফিউলাস রোগগ্রস্থ শিশুদিগেতে 
ইহ1 অধিক নির্বাচিত হয়, আক্রান্ত স্থান ফুলিয়া ওঠে এবং সাদা হয়। 
সাইলিসিয়া প্রয়োগে সম্পূর্ণ উপকার না হইলে ফস্ফরাসকে চিন্তা করিবে। 


সন্ত এজ ন্যাঁজা-যককতের উপর ফস্ফরাসের যথেষ্ট কাধ্য 
দেখিতে পাওয়া যায়। যকত বিবৃদ্ধি এবং যন্ত্রাযুক্ত হয় এবং গ্তাবা রোগের 
লক্ষণ গ্তকাশ পায়। মল প্রায় সাদ। ছাইএর ন্তায় কিংবা মেটেবর্ণ হয়। পিত্ত 
নিঃসরণ বন্ধ হইয়া আসে এবং নিয়োদর ফীপিয়া উঠে। এইরূপ অবস্থা হইতে 
ক্রমশঃ গাত্রত্বক, চক্ষু এবং মুখমণ্ডল সমুদায় ভীষণ পীতবর্ণহয়। পিত্ত নিঃসরণ 
কারা বন্ধ হওয়া দরুণ রক্ত বিষাক্ত হুইয়৷ হৃৎপিণ্ডের উপর চাপ পড়ায় নাড়ীর 
গতি ক্রমশ: ছুর্বগপ এবং স্তরের গ্তায় হইতে থাকে । এই অবস্থায় যকৃত 
পরীক্ষা করিলে দেখিতে পাওয়া যায় যে যরুৎ শু হইয়া (৪6:০৮ ) 
আগিতেছে, এই ভাবে কিছুদিন থাকিলে যরুৎ অত্যন্ত ঘনত্ব প্রাপ্ত হয়। 
এই প্রকার যকৎকে ইংরাজীতে দিরোসিল লিভার বলে (01701.0818 01 11561) 
তৎপর. উদর এবং নিয়োদরের সর্বত্র শিরা-প্রসারণ দেখ! দেয়। রক্ত 
এবন্প্রকার দূষিত হয় যে রোগী প্রলাপ বকে এবং প্রশ্রাব অত্যন্ত অন্তলাল- 
গুক্ত হয় এই ভাবে কিছুদিন থাকিয়৷ রোগী মৃত্যামুখে পতিত হয়। 


যরুৎ প্রদদাহে পুজের সঞ্চার হইলেও ফসফরাস নির্বাচিত হয়। . প্রলেপক- 
জর (05060 18৮8), নৈশ ঘর্খ, দক্ষিণ কুক্ষিতে বিবৃদ্ধি এবং তদছেতু যরতের 
উপর অত্যন্ত টাটানি থাকে । ফস্ফরাসের ন্ভাবা৷ একটি যাম্ত্রিক রোগবিশেষ $ 
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ইহার সহিত রজশুন্তত1, মন্তিষ্ষের রোগ, যকৃতের কঠিন গীড়ার সংযোগ 
থাকে। গর্ভাবস্থায় ন্যাবারোগেও ফস্ফয়াস, উপযোগী । 


পলিপাক ভ্রিয্সা-পরিপাঁক ক্রিয়া ফস্ফরাসের প্রয়োগ দেখ 
যায়, ইহার জিহব! ব্রাইওনিয়ার ন্যায় অনেকটা সাদা লেপাবৃত হয়। রোগী 
ক্ষুধায় অতাস্ত কাতর হয় বিশেষতঃ রাত্রিতে পেট জ্বালা! করিতে থাকে, এমন 
কি নিদ্রা হইতে উঠিয়া আহার করিতে বাধ্য হয় ( এনাকাডি ) শীতল পানীয় 
কিংবা বরফ জল থাইবার কিংবা বরফ খাইবার অতাস্ত আগ্রহ প্রকাশ করে। 
শীতল খাদ্যদ্রব্য এবং পানীয় ফসফরাস রোগীর অত্য্ত উপাদেয় এবং কমন, 
ভাব কিছুক্ষণের জন্য উপশম করে বটে কিন্ত পান কৰিবার অন্লক্ষণ পরই 
পাকস্বীতে গরম হইয়া বমন হইজা উঠিজা হার; এইরূপ বমন ফলফরাসের একটি 
বিশেষত্ব । আর্সেনিকে শীতল দ্রব্য কিংবা! পানীয় যাহাই হউক, আহার 
কিংবা পান করা মাত্রই বমন হইয়। উঠিয়া যায়। বিসমথেও আর্সেনিকের ্থায় 
পাকস্থলী স্পর্শকর। মাত্রই তৎক্ষণাৎ বমন হয় বটে কিন্ত তরল দ্রব্য তৎক্ষণাৎ 
বমন হইয়! উঠিয়া! যায় খাদ্যদ্রব্য থাকিয়া যায় ইহা পরে বমন হয়। অন্ন 
নলীর আক্ষেপযুক্ত সন্কোচনেও ফসফরাস নির্বাচিত হয়। খাদ্যদ্রর্য নি়ে 
কিছুদূর পৌছিবামাত্র ছিটুকাইয়। বেগে বহির্গত হইয়া যায়। 


উদল্লামন্্ এন ক্ােল্পা1- ফসফরাসের উদরাময় প্রচুর 
বেদনাশুন্ত এবং জলবৎ তরল-_-সাদা অথবা সবুজবর্ণ। তন্মধ্যে সাদ চর্বির 
স্তায় দান দানা পদার্থ ভাপিতে থাকে। এতদ্বাতীত রক্তমুক্ত প্‌জময় অজীর্ণ 
অথবা! মাংস ধোয়া তরল জলের ন্তায়। অসারে মল নিগত হয়, মলদ্বার সর্ধ্বদ! 
আল্গ। হইয়া থাকে (০০212% £:00 006 99550015 07290 2208 ) অথব। 





মল বেগের সহিত হড়াৎ করিয়া বাহির হুইয়া পড়ে । রোগী শীতল জল, 
১০১১১১১১১১০: ১0১ 


বরফ, ডাব ইত্যাদি অত্যন্ত তৃষ্ণা বোধ করে (0970108 907756 0৮ ০০10 





০9: )। শীতলজলে সামগ্রিক তৃষ্ণা নিবারণ হয় বটে কিন্তু পাকস্থলীতে 
গরম হ₹ইবামাত্র বমন হইয়! উঠিয়া যায় অর্থাৎ জল পান করিবার কিছুক্ষণ 
পর বমন হয় ( খাওয়া মাআজ বমন হয়--আসেনিক )। নিয়োদর দুর্বল এবং 


১৩৭১ র্রিনিকাল মেটিরিয়া মেডিকা 





শৃন্ত বোধ করে ( 92: £০09 1661116 17 6156 8১0010910 ) স্ব্ধ- 
দ্বয়ের মধ্যবর্তী স্থান এবং পাকস্থলী জালা বোধ করে। মলদ্বার সকল সময়, 
খোলা (009 0078620০060 )1 ফনফরাসের ভেদ দুর্গন্ধ অথব! 
টকগম্বধুক্ত। প্রাতঃকালে, বামপার্থে শয়নে, উষ্ণ খাদ্যদ্রব্য ভক্ষণে উদরাময় 
বৃদ্ধি হয়। শীতল খাদ্যদ্রব্য আহারে, বরফ অথবা বরফজল পানে, দক্ষিণ 
পার্থ শয়নে উপশম হয়। ম্লত্যাগের পর রোগী অত্যন্ত ছুর্বল বোধ করে। 
ফসফরাস পূরাতন রোগে অধিক নির্বাচিত হয়। এলোপ্যাথিক চিকিৎস! 
হইতে ফেরত রোগীতে ফসফরাস প্রয়োগ করিবার পূর্বে একমাত্রা উচ্চক্রম 
নাঝ্সভমিকা কয়েক ঘণ্টা পূর্ব্বে দেওয়া কর্তব্য। 


' এ্পিষ্-_ইহারও মল অসাড়ে নির্গত হয় এবং মলদ্বার আলগ! হইয়া 
থাকে ও যন্ত্রণাশন্ত কিন্ত এপিসে জলতৃষ্ণা থাকে না। 





প্রক্মিভ ফস্‌_ইহাতেও মলত্যাগে কিছুমাত্র যন্্রণা থাকে না, কিন্ত 
ইহার বিশেষত্ব হইতেছে যতই মলত্যাগ হউক না, রোগী দুর্বল হয় না। 


'এতেলাজ- মলদ্বারের সঙ্কোচক পেশীর দুর্বলতা হেতু রোগী মল 

আটকাইতে পারে না--আর ফসফরাসে মল মলদ্বারের নিকট পৌছিবামান্্ 
মলদ্বার আলগা খোল! থাকায় হড়াৎ করিয়! মল নির্গত হইয়া পড়ে। 

পাজ্গামম্্র ক্ষত- পাকস্থলীর ছিদ্রযুক্ত সাংঘাতিক ক্ষতেও ফনসফরান 
নির্বাচিত হয়, অত্যন্ত যন্ত্রণা হয়, আহারকরা মাত্রই খাদ্যব্রবা বমন হইয়া 
উঠিয়া যায় এবং বমনের সছিত গাঢ় কাল অর্দ শক্ত দ্রবা দেখিতে ঠিক কফি 
গুড়ার ম্তায় বাহির হয় এইরূপ অবস্থায় ফসফরান বাবহারে অত্যন্ত উপকার 
পাওয়া যায়। পাকস্থলীর কর্কটরোগেও এইরূপ লক্ষণ প্রকাশ পায় এবং 
.তাহাতেও ফলফরাস উত্তম কার্য করে। 

ক্োোভিক্াইিন্য-_মল পাতলা লম্ঘা এবং শু কুকুরের মলের স্তায় 
(হাসের গায় পাতলা সঙ্ক লম্বা মল--পডফাইলাম ) এবং মলত্যাগ করিতে 
অত্যন্ত বেগ দিতে হয়, সহজে হয়ন]। 


ব্রাইউ ডিজিজ (অঅগুলালমন্মত্য কো )--অগুলালময়্ব 
রোগে (37120658 0189889 ) যখন মুত্রপিণ্ডে চর্বির অপৃ্টতা (৮৮ 


ফসফরাস ১৩৭২ 


08887818007 ) হয় এবং সঙ্গে সঙ্গে যদি মতের স্তায় পূর্বের বর্ণিত বিবৃদ্ধি 
থাকে এবং ফু ফুপ প্রদাহের অর্থাৎ নিউমোনিয়ার লক্ষণ যদি আসিয়া! উপস্থিত | 
হয, এইরূপ অবস্থায় ফলফরাল উত্তম কাধ্য করে। প্রন্রাব অপুবীক্ষণ যষ্তর 
দ্বারা পরীক্ষা করিলে তাহাতে ৫৪৪৪ পাওয়া যায়। শরীরের যে কোন স্থান 
হইতে রক্ত ত্রাব হউক না বিশেষতঃ ফুস ফুস এবং পাকস্থলী হইতে "হইলে 
এবং তৎসহিত যদি এইরূপ অন্তলালময়ত্ব রোগ থাকে তাহা হইলেও ফসফরান 
প্রয়োগে উত্তম কাধ্য পাওয়া উচিৎ | 








গুহ ানননেেত্ি্রক্জ- পূর্বেই বলিয়াছি ফসফরাস অত্যন্ত কাম- 
্রবৃত্বির উত্তেজন! করে। স্ত্রীলোক এবং পুরুষ লোক উভয়কেই কামোন্মাদে 
মত্ত করিয়া তোলে। ফসফরাস এই প্রকার অসংঘত উত্তেজনাকে নিবৃত্তি 
করিতে একটি উত্তম ওঁধধ কিন্তু ওধধ প্রয়োগের পূর্বে এই বধের আঙু- 
সঙ্গিক লক্ষণগ্ুলি মিলাইয়! দিতে পারিলেই ভাল। 


তনম্মুস্ল হজ € ৬ 1০575005 286786008 0602 )-স্ত্রী 
জন্নেক্দ্িয়ের উপর ফলফরাসের কাধ্য অধিক দেখিতে পাওয়া যায় না, কিন্ত 
ধতুত্াব বন্ধ হইয়া! অন্থকল্প রজঃ ( 519%1009 1062096:086107, ) গযেরের 
সহিত কিংব। নাসিক হইতে কিংবা প্রন্নাবের সহিত নিঃসরণ হইলে 
ফসফরাসকে উত্তম ওষধধ জানিবে। 


হংভ্ত্তীনব--সময় সময় শ্রাব প্রচুর, অধিক দিন স্থায়ী এবং অত্যন্ত 
ফ্যাকাসেবর্ণ হয়। 


ভ্বলি্দি--পুরাতন সদ্দিতে ফসফরাসের ব্যবহার সময় সময় দেখ। যায়। 


যখন ্নেম্মা সবুজ আভাযুক্ত হয় এবং রক্তমিশ্রিত থাকে । রক্তমিশিত না 
থাকিলে ফসফরাস কদাচিৎ নির্ব্বাচিত হয়। 


অসন্বর্ঘ টা €£০1578৪ ১--নাসারদ্ষে(র অর্কদে প্রচুর রক্তআাব 
থাকিলে ফসফরাসে আশু উপকার হয়। কর্ণ, জরামু অর্থাৎ যে কোন স্থানের 


অর্বদ হইতে প্রচুর রক্তম্রাব হউক ফসফরাসকে চিস্তা করিবে ( থুজা, 
কেলকেরিয়া কার্ব, কেলকেরিয়া ফন, টিউক্রিয়াম )। 


স্প্রল্পু্ভঙ্চষ--ফমফরাস স্বরভঙ্গের একটি মহৎ ওঁধধ, ইহার শ্বরভঙ্ 


১৩৭৩ ক্রিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


সন্ধ্যায় বৃদ্ধি হয়। রোগী জোরে শব করিতে, চেঁচাইতে এবং কথা বলিতে 
পারে না, কঠনালীতে কষ্টবোধ ব্বরে ৷ লহ্বা, শণ্‌ উষ্ণপ্রধান রোগীতে 
ফসফরাস অধিক উপযোগী । 


হডিশ্গাম্ণি (0৮০০৮) ঘৃংড়িকাশির প্রথমাবস্থায় ইহা ব্যবহার 
হয় না, রোগ যখন অতান্ত বৃদ্ধি হয় রোগীর অবস্থা যখন খারাপ হইয়া আসে 
এবং যখন একোনাইট এবং স্পর্চিয়া ব্যবহারে কোন ফল পাওয়া ষায় না, শর 
লোপ হয়, ক্রমশই জীবনীশক্তি দুর্বল হইতে থাকে, শীতল চটচটে ঘন্ম প্রকাশ 
পায়, শ্বাসপ্রশ্বাসে ঘড় ঘড় শব হয়, মুখ চোখ বসিয়া যায়। নাড়ী সুতার 
ন্যায় মিন মিন্‌ করে, অত্যন্ত দুর্বল, নিম চোয়াল ধরিয়া যায়। এইরূপ 
অবস্থায় ফসফরাস ব্যবহারে অনেক সময় বেশ ফল পাওয়া যায় । (06:61:0- 
৪])11)8] 975692) আক্রান্ত হইলেই ইহ] অধিক নির্বাচিত হয়। 





_ হ্চাশ্শি _ ফস্ফরাস সাধারণতঃ লঙ্থা, শীর্ণ, টিউবার কিউলোসিস ধাতুযুক্ত 
লোকদ্িগেতে অধিক নির্বাচিত হয়। কাশি সন্ধ্য। হইতে বুদ্ধি হইয়া রানি 
ঘিপ্রহর পর্যস্ত থাকে । কাশি শুষ্ক, গলায় খুস খুস করিয়া কাশির উদ্রেক 
হয় কথ] বলিলে কিংব৷ হামিলে, কিংবা জোড়ে চেঁচাইয়া পড়িলে কিংবা বাম 
পার্থ শয়নে কাশি বুদ্ধি হয়। কাশিতে কাশিতে পেট বাথা হইয়া যায়। 
কাশিলে পেটে আঘাত লাগে, সমুদয় শরীর ঝাকাইয়া তোলে এবং সময় সময় 
কনালীতে অসহ্য যন্ত্রণাও হয় এবং বুকে চাপ চাপ বোধ করে। লম্বা, শীর্ণ 
লোকের সন্ধ্যায় খুস্খুসে শুফ কাশি শুনিলে আমরা ফসফরাসকে অব্যর্থ ওধধ 
মনে করি। বেলেডন! এবং রিউমেক্স৪ও এই প্রকার শুফ কাশি দেখিতে 
পাওয়৷ যায়। 

লেতেনডন্ন - ইহার কাশিও শুফ রাত্রিতে বুদ্ধি হয় এবং বিরক্তিজনক 
কিন্তু ফসফরাসের ম্তায় তত শুষ্ধ নয়। গলদেশ রক্তাধিক্য এবং তালুমূল 
বিবৃদ্ধিও থাকে । | 

লিউন্সেম্স-ইহাও শুদ্ধ খুস্থুসে কাশির একটি মহৎ উধধ। ফপ- 
ফরানে উপকার না হইলে অনেক সমদ্ব আমর! রিউমেক্স ব্যবহারে ভাল ফল 
পাই। ইহার কাশিও রাত্রিতে শীতল বাযুতে এবং খুঁসপ্রশ্থাসের পরিবর্তনে 
বৃদ্ধি হয়। 








ফস্ফরাস ১৩৭৪ 


ভ্রোক্কাইটিঙ্ন__ফসফরাসে নৃতন কিংবা পুরাতন ফুসফুস বোগে 
্বাসপ্রশ্বাসে বুকে অত্যন্ত চাপ বোধ হয় এবং মনে হয় যেন একটি ভারী জিনিষ 
বুকের উপর চাপাইয়া দেওয়া হইয়াছে। ব্রোঙ্কাইটিসে অর্থাৎ বাযুনলীভুজ 
প্রদাহে কাশিতে কাশিতে বুকের অস্থির (৪6970070) নিয়ে অত্যন্ত 
কষ্ট হয় এবং মনে হয় যেন কিছু ছিড়িয়া যাইতেছে, সমস্ত বুক ভরিয়া শ্লেম্মার 
ঘড় ঘড় শব্ধ হয়;শ্বাসপ্রশ্বাস দ্রুত এবং কট্টুজনক হয়। নান রকমের গয়ের' 
উঠে, কিন্তু রক্তের রেখাধুক্ত পীতাভ গয়েরই হইতেছে ফসফরাস রোগীর 
অত্যন্ত বিশেষত্ব । এতঘ্যতীত নিউমোনিয়ার ন্তায় [856 ০০100280. কিংবা. 
পৃঁজসদৃশ মিষ্ট অথবা লবণ আন্বাদযুক্তও হয়। 


নিশন্মোনিস্া-শ্বাসযস্ত্রের উপর ফনফরাসের কার্ধ্য অতস্ত গভীর: 
এবং নিউমোনিয়ার একটি মহৎ ওষধ বলিয়! সর্ববিদিত। নিউমোনিয়ায় 
ইহা অত্যস্ত স্ছনাম অঞ্জন করিয়াছে এবং একটি সর্বশ্রেষ্ঠ ও সর্বোৎকৃষ্ট উষধ ৮ 
নিউমোনিয়ায় ইহার উপকারিতা সর্বপ্রথম ভায়নার ডাক্তার র্লেসম্যান 
প্রচার করেন--সেই সময় তাহার দেশস্থ চিকিৎসক রাম্ব এবং ক্যাস্পার 
নিউমোনিয়ায় ইহার উপকারিতা যে কিছু আছে তাহা বিশ্বাস করিতে চান. 
নাই বরং ইহার উপকারিতা সম্পূর্ণ নাই বলিয়াছেন। ক্রমশঃ ডাক্তার কাফকা. 
বেয়ার, ক্লোটার মুলার প্রভৃতি বিজ্ঞ চিকিৎসকগণ নিউমোনিয়ায় ইহার 
কার্ধয দেখিয়া! আশ্চর্য হন এবং একটি প্রপিদ্ধ ুধধ বলিয়া স্বীকার করেন। 
ফসফরাস সচরাচর রোগ! কশ লম্বা! দুর্বল প্ররুতির লোকের উপর উত্তম 
কার্য করে এবং ইহা ক্রোক্কিঘ্নাল নিউমোনিয়ার একটি বুহৎ ওষধ। 
ফসফরাসে বাম অপেক্ষা দক্ষিণ ফুনফুসের নিয় অর্ধাংশই অথিক আক্রান্ত হয়। 
আক্রমণের প্রথম অবস্থায় যখন ফুসফুস 190561286107 অবস্থা অর্থাৎ যকৎ 
ভাব প্রাপ্ত হইবার উপক্রম হয় এবং সঙ্গে সঙ্গে শ্বাসপ্রশ্বাসে অত্যন্ত কষ্ট. 
আসিয়৷ উপস্থিত হয়-_এইরূপ স্থলে ফলফরান প্রয়োগ করিতে পারিলে রোগ 
আর বৃদ্ধি পাইতে পারে না, অন্কুরেই রোগ স্থগিত হইয়। যায় । এতম্বাতীত 
ফসফরাস 10661286100. অবস্থার শেষে এবং শোষণ কিংবা 1880156100 
অবস্থার প্রারস্তে প্রয়োগ করিলে মন্ত্রবৎ কাধ্য করে (168 00:68 1:9. 
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১৩৭1 ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


1৪ 7989580 &100 76 806 60 19:88]. 16 01) 800. [9:02008 80801096101) 
0: 7950106100. 19:61 1089 00 ৪008], ) অর্থাৎ ইহা স্মরণ রাখিবে, 
ফসফরাদ 19780286100. অবস্থায় কখনই এয়োগ হয় না। ফসফরাসে কাশি 
গুদ, গয়ের (80068100 ) লৌহ মরিচার ন্যায় অথব। রক্তের রেখাযুক্ত, সহজে 
গতর লে 
উঠে না, বুকে ুচীভেদবৎ ছি'ড়িয়া ফেগা বেদন! হয়, বামপার্খে শখনে কাশি 
বুদ্ধি হয়, বাঘ বক্ষঃস্থলের ভীষণ যন্ত্রণা দক্ষিণ পার্থে শয়নে উপশম হয়। 
গ়ারঃারাহাররারারারাারাররারারররারররররারারারাররারাররাররারারাারাররাররারররররাররারারাররারারারাররারারারররারারারাররাারাররাররারাররারাারারারারারর ররর 
বক্ষঃস্থলের কষ্টঠাগায় বৃদ্ধি হয়, সকল সময় বক্ষঃস্থ্গ ভার ভার বোধ হয় 
এবং সন্কৃচিত, যেন জোরে চাপিয়! কাধিয়। রাখ! হইয়াছে। কাশিবার সময় 
রোগী বক্ষঃস্থল হাত দিয়! চাপিয়া রাখে । শ্বাসপ্রশ্বাস দ্রুত এবং কষ্টজনক, 
সন্ধ্যায় এবং রাত্রিতে উপসর্গের বুদ্ধি, শীতল জল পানের আকাজ্ষা। 
গুযররারচাজিল 





ভিল্েট্রাঞ্ম ভিল্প্েডি-নিউমোনিয়ার প্রারভে প্রবল জরসহ 
স্স্ফুসের রক্তাধিক্য কবস্থায় ইহ। প্রয়োগে আশু উপকার পাওয়। যায় কিন্ত 
ইহাতে যে প্রকার 86905] 85916800996 প্রকাশ প্রায় ফসফরাসে তাহ! কিছুই 
থাকে না বলিলেই হয়। ইহার 8:69:15] 69708107ই হইতেছে অত্যন্ত প্রবল 
'লক্ষণ। ইহার সমকক্ষ 69718] 6908101) একোনাইট এবং ফেরামফসে 
অনেকটা দেখিতে পাওয়া যায়। একোনাইট এবং ফেরামফসকে 
'ভিরেউ্রীমভিরেডির পারে স্থান দেওয়া যাইতে পারে। ইহার নাড়ি পরীক্ষা 
করিলেই &:06:78] 65016910876 এবং প্রাদাহিক অবস্থায় পরিচয় পরিষ্কার 
বুঝিতে পার! যায়--লাড়ীরগতি ভরাটে, মোটা, শ্বাসগ্রশ্বাস দ্রুত এবং কষ্টজনক 
(18905790 870 01970016 7১:856)106 ) 1 ইহা স্মরণ রাখিবে ভিরেট্রাম 
ভিরেভি কেবলমাত্র নিউমোনিয়া প্রকাশ পাইবার পূর্ব অবস্থায় অর্থাৎ 
রক্তাধিকা অবস্থায় গ্রয়োগ হয়। 779720128600 অথবা 7650196107 অবস্থায় 
ইহার কোন কার্ধা নাই। 





ফেন্সামস্সন-_ প্রাদাহিক অবস্থায় ভাক্তার স্থসলার ইহাকে অতি 
'উচ্চস্থান প্রয়োগ করেন। ইহার কাধ্য অনেকট। ভিরেষ্রাম ভিরেভি এবং 
একোনাইটের স্ভায়। রসোৎপাদন (8350৪৮০?) হইবার পূর্ব ইহা প্রয়োগ 
হওয়া উচিত। ফুস্ফুসের রক্তািক্য অবস্থায় ইহ! প্রয্নোগগ করিতে পারিলৈ. 





ফস্ফরাস ১৩৭৬ 





রোগ আর নিউমোনিয়ায় পরিণত হইতে পারে না। বক্ষঃস্থলে টাটানি 
যন্ত্রণ। হয়। নাড়ী ভরাটে মোট অথচ একোনাইটের ন্যায় দড়ির মত শক্ত 
নয় বরং নরম। / 79186 1011, 58517 8০1৮ )। গয়ের স্বল্প এবং 
রক্তের রেখাযুক্ত হইবার সম্ভাবনা । ইহা স্মরণ রাখিবে ফেরামফস রোগের 
প্রারস্ভে উপযোগী । [7006185৮100 এর সঙ্গে ইহার কোন সম্বন্ধ নাই। 





আইগুডিন্ম- ইহাকেও অনেকে ভিরেট্রাম ভিরেডি এবং ফসফরাসের 
নিম্নে স্থান দয়াছেন ( আইওডিন দেখ) কিন্তু একটি কথা এই স্থলে স্মরণ 
রাখিতে হইবে যে, আইওডিন রক্তার্ধিক্য অবস্থায় (56869 ০1 
ও77802880976) বিশেষ কোন কাধ্য করে না, ইহার 17828028007) 
অবস্থায় অধিক নির্বাচিত হয়। নিউমোনিয়ার শেষ অবস্থায় যখন 
পৃয়োৎ্পার্দনের সাহত 17699610 £6%৪: এবং শীর্ণতা উপস্থিত হয় তখনও 





আইওডিন প্রঃয়াগ হয়। আহইওডিন রোগী পালসেটিলার ভ্ায় উষ্ঘর 
অপেক্ষা খোলা ঠাণ্ড। বাতাস অধিক পছন্দ করে। 


সেক্ুইলেন্লিস্রা রোগের প্রথম অবস্থায় ইহা অনেক সময় 
প্রয়োগ হয়। রক্তসঞ্চালনক্রিয়। সামগ্ুস্ত করতঃ রক্তাধিক্য অবস্থাকে দুরীভৃত্ত 
করিয়া! রোগীকে নিউমোনিয়ার আক্রমণ হইতে রক্ষা করে। ইহাতেও 
যথেষ্ট শ্বাসকষ্ট থাকে । ভিরেট্রাম ভিরেডির স্থাপন রক্তাধিক্য অবস্থা বতীত 
1)1986188000 অবস্থায় ইহা অধিক নির্বাচিত হয়__লৌহ মরিচার ন্তায় 
(9৪৮ ০০1০6) রং যুক্ত গফ্চের প্রকাশ পায় ( যাহ] সাধারণতঃ [76]%- 
41256100 অবস্থায় প্রকাশ পায়) নিশ্বাসপ্রশ্থাসে অত্যন্ত কষ্ট হয় হত্তপদ 
উত্তপ্ত অথবা বরফবৎ শীতল হয়। গণুস্থল আরক্তিমতাসহ টাইফয়েড 
নিউমোনিয়াতেও সেঙ্গুইনেরিয়া উত্তম কাধ্য করে। সেগুইনেরিয়ায় দক্ষিণ 
ফুসফুসের ত্তনের বোটার স্থলে অত্যন্ত স্থচীভেদবৎ (৪6160%108) যন্ত্রণা হয়। 


ক্েভিনক্গার্খধ--ইহাও নিউমোনিয়ার একটি মহৎ ওষধ কিন্তু ইহা 
রোগের প্রারস্তে ব্যবহার হয় না। প্রচুর রসোৎ্পাদন (]9:0£590 620086107) 


অবস্থায় ইহ! উত্তম কার্ধ্য করে (1060 00879 18 00101098 6290%৮103 
3760 6005 1205৪ ) এবং কাশিকালীন শ্শেম্ম'র ঘড় ঘড় শব হয়। ইহার 





১৩২৭৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


পপ শসা 





পাপী সপ 





্প্প্পীপ 








পম 


যাবতীয় উপসর্গ শেষ রাত্রি ৩টার সময় বুদ্ধি হয়। এতদসহ চক্ষুর উর্দ 
পাতায় জলপূর্ণবৎ স্ফীতি প্রকাশ পায় এবং সঙ্গে সঙ্গে নীলপাতুর (৫5870০0819) 
উট উট বটি ভিডি কি 

লক্ষণ বর্তমান থাকিতে পারে। কেলিকার্ধের শেষ রাত্রি বৃদ্ধি, চক্ষুর 
উর্ধ পাতার জলপূর্ণবৎ স্ফীতি যে প্রকার পরিজ্ঞাপক লক্ষণ, সুচী ভেদদবং 
যন্ত্রণা (85616010176 7%10 ) সেই প্রকার বিশেষ পরিজ্ঞাপক লক্ষণ। 
নিউমোনিয়ায় কেলিকার্বব নির্বাচন করিতে হইলে এই ৪61610106 1081 
লক্ষণটি পরিতাগ করিলে চলিবে না, ইহাকে সর্বদ! স্মরণ রখিবে। 
কেলিকার্বর্বে এই ৪6100106 70811) দক্ষিণ ফুসফুসের নিয়প্রদেশে অন্তান্ত 
স্থান অপেক্ষা অধিক প্রকাশ পায় এবং এতদস্থান হইতে যন্ত্রণা ভিতরে 
ভিতরে পৃষ্ঠদেশে ফুটিয়। বাহির হয় (20108 90:0081 60৪ 00986 6০ 6106 
19890 )| কেলিকার্ক্র গয়ারে সময় সময় ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র পূ্জ বটিকা (£100199 
01 08৪ ) প্রকাশ থাকে । 











ভ্রাইওন্নিস্-_ইহাকে প্ুরোনিউমোনিয়ার (0190: 77842102718) 
বুহৎ গুঁধধ বল যাইতে পারে। 81007591791) অর্থাৎ প্রারস্ত অবস্থায় 
ইহার কোন প্রয়োগ নাই। ইহা একোনাইট, ভিরেট্রাম ভিরেডি, 
ফেরামফস ইত্যাদি উষধের পর ব্যবহার হয়। ইহাতে ফুসফুসে রসোৎপাদন 
ও তদসঙ্গে বক্ষঃস্থলে স্থচীভেদবৎ যন্ত্রণা থাকা চাই। যন্ত্রণা দক্ষিণ পার্থ 
অপেক্ষা বাম পার্থে অধিক হয়। রোগী স্থির হইয়া শুইয়া থাকে । গয়ের 
অধিক উঠে না, গয়ের পীতাভ এবং সমন সময় রক্তের রেখাযুক্ত । নিশ্বাস 


প্রশ্বাস গ্রহণে, সঞ্চালনে, কাশিতে বুকে যন্ত্রণা অন্গুভব করে এবং রোগী সকল. 
সময় কোষ্ঠকাঠিন্য | 














চেহিলডোন্িল্সাঙ্ম-পৈত্তিক নিউমোনিয়ায় (611100৪ [00602)01019) 
বিশেষতঃ শিশুদিগেতে অধিক নির্বাচিত হুয়। চেপিভোনিয়াম নির্বাচন 
করিতে হইলেই ইহার সহিত যকৃতের উপসর্গ বর্তমান থাকা চাই এবং 
চেলিভোনিয়াম হামের পর নিউমোনিক্ায় অধিক. প্রয়োগ হয়। রোগীর 
মুখমণ্ডল গভীর লালবর্ণ হয়, বক্ষ:স্থলে অত্যন্ত চাপচাপ বোধ করে, শ্বাসগ্রশ্বাসে' 


ফমফরাস ১৩৭৮ 


নাসিকায় পক্ষদ্বয় সম্কুচিত এবং প্রসারিত হইতে থাকে (লাইকোপোডিয়াম )। 
গয়ের তরল এবং ঘড় ঘড় শবধুক্ত, গয়ের সহজে উঠে ন|। 


হমার্কিউল্িশ্াঙন-ইহাও পৈত্তিক নিউমোনিয়ার (811059 
৮050018) একটি উত্তম উধধ। চেলিভোনিয়ামের সহিত মার্কিউরিয়াসের 
পার্থকা মলে অধিক দেখিতে পাওয়া যায়-_যার্কিউরিয়সের মল শ্লেম্াযুক্ত 
এবং কৌথানি থাকে ও রং ছাইএর ন্তায় কিংবা সাদা আর ঢেলিডোনিয়ামের 
মল সহজে নির্গত হয় এবং রং ঘোর পীতবর্ণ, এতঘ্যতীত চেলিভোনিয়ামে 
দক্ষিণ স্বন্ধের ৪০%[01% নিয়ে সর্বদা যন্ত্রণা লাগিয়া থাকে । মার্কিউরিয়াসের 
দক্ষিণ ফুসফুসের নিয়নপ্রদেশ অধিক আক্রান্ত হয়। গাত্র ত্বক, চক্ষু ইত্যাদি 
গীতাভ হয়। 


এ্রন্িষ্মউ৬-_ক্যাটারাল (286510)8] ) নিউমোনিয়ার এন্টিমটার্টই 
হইতেছে সর্বপ্রধান গুধধ। ইহার শ্রেম্বা অত্যন্ত তরল, ঘড় ঘড় শবাযুক্ত। 


বক্ষ:স্থলের গ্লেক্ার শব দূর হইতেও শুনা যায়। ইহা শিশু এবং বৃদ্ধদিগের 
প্রতি অধিক নির্বাচিত হুয়। ইহাতে ফুসফুসের কতক অংশ ক্রিয়াশূন্ত 
পক্ষাঘাত অবস্থাবৎ প্রাঞ্ধ হয়। শ্বাস প্রশ্বাসে অত্যন্ত কষ্ট হয় এবং কষ্ট 
প্রাতঃকালেরদিকে অধিক হয়। রোগী শুইয়া থাকিতে কষ্ট বোধ করে, 
শয্যায় উঠিয়া বসে। রোগী সকল সময় তন্দ্রাযুক্ত। যেন বিমাইতেছে। 
ইহাতে গয়ের প্রচুর এবং কাশিলে মনে হয় বক্ষংস্থল যেন প্রচুর শ্লেম্মায় পূর্ণ 
হইয়। রহিয়াছে অথচ শ্লেম্মা উত্তোলনে রোগী অক্ষম, গলার নিকট আসিয়। 
আবার ভিতরে চলিয়া যায়। এন্টিমটার্টে তন্দ্রাভাব অত্যন্ত প্রবল এবং 





প্রত্যেক কাশির পর রোগী ঝিমাইয়া পড়ে__এই লক্ষণটির উপর দৃষ্টি রাখিয়া 





এট্টিমটার্ট প্রয়োগ করা হয়, যকৃতগ্রদেশ রক্তাধিক্য এবং মুখমণ্ডল চক্ষু 
ইত্যাদি গীতআভাযুক্ত হয়। এতদ উপসর্গপহ মাতালদিগের নিউমোনিয়াক় 
এট্টিমটার্ট সময় সময় প্রয়োগ হয়। 
শুপিস্ঙ্ম- নিউমোনিয়া এবং সমুদায় রোগে ইহার তন্দ্রা অত্যান্ত 
অধিক। তত্দ্রায় ইহা সমুদায় গঁধধকে পরাস্ত করিয়াছে । এটিমটার্টেও তন্ত্র 
রহিয়াছে কিন্তু এট্টিমটার্টে ওপিয়মের ন্যায় শ্বাসপ্রশ্বাস নাসিকাধ্বনি এবং 
[ ২] 


১৩৭৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


মুখমগ্ডুলের আরক্তিমতা থাকে না। এটিমটাটের মুখমণ্ডল ফ্যাকাসে অথৰ৷ 
নীলআভাযুক্ত (৫770০69 ) 


হাইটিনস . (245155)-_খাইসিন চিকিৎসায় -কনফরাসের স্থান 
অত্যন্ত উচ্চ। ইহার নির্বাচন রোগীর শারীরিক গঠনের উপর অত্যন্ত 
নির্ভর করে--রোগী লম্বা, কৃশ, সন্কুচিত বক্ষঃস্থল (0%7:০ত 0119884), পরিষ্কার 
গাত্রত্বক, চক্ষুর পাতার লোমগুলি লম্বা লম্বা এবং মস্থন ধেশম সদৃশ, তীক্ষুবুদ্ধি 
সম্পন্ন। ফলফরাস বিশেষরূপ যুবক এবং যুবতীদিগের প্রতি যাহার! বাড়স্ত 
প্রক্কাতির এবং ষাহাদ্িগের বংশান্ুক্রমিক থাইসিস রোগের প্রবণত। থাকে অথব। 
যাহাদিগের শৈশব অবস্থায় কোনপ্রকার অস্থি রোগ (9০76 0159889 ) 
হইয়াছিল এই প্রকার লোকের প্রতি উত্তম কার্য করে। রোগের প্রারস্ডে 
নিয় লক্ষণগুলি প্রকাশ পায়--রোগীর অতি সহজেই ঠাণ্ডা লাগে, বক্ষঃস্থল 
পুনঃ পুনঃ বক্তাধিক্য হয়, বক্ষঃস্থলে চাপ চাপ সঙ্কোচন ভার বোধ করে 
৬২ন কেহ ঢাপিয় ধরিয়াছে (8:86 060) 00888 890:088 60৪ 01)856), 
বাম বক্ষঃস্থলের &৪5এ যন্ত্রণা হয়, বামপার্খে শয়ন করিতে পারে লা, 
বামপার্থে শয়নে রোগের বৃদ্ধি হয়, দক্ষিণ পার্খেশয়নে উপশম বোধ করে-_ 
গলার স্বর বসিয়া যায়। সন্ধার দিকে শু কাশি বৃদ্ধি পায়, রাত্রিভে 
বক্ষঃস্থলে এত চাপ বোধ করে তাহাতে রোগী শধ্যায় উঠিণ বসে। পূর্ববাহ্নে 
বিশেষতঃ ১০।১১ টার সময় পাকস্থলী অত্যন্ত খালি খালি বোধ হয়। 
রাত্রিতে ক্ষুধার্ত বোধ করিয়া শয়ন হইতে জাগিয়া ওঠে এবং কিছু আহার 
করিতে বাধ্য হয়। সকল সময় ঘুসঘুসে 19069 6৪৮৪: লাগিয়া থাকে এবং 
ক্রমশ:ই ইহ! বৃদ্ধি পাইয়! অবশেষে ফুসফুসে স্ফোটক এবং গহ্বর (০৪দ1)) 
উৎপর হয়। 

গয়ের (652996078৮0) নিউমোনিয়ার স্তায় ফেনা! ফেনা, ফ্যাকাসে 
লাল, লোহার মরিচার ন্যায় (78৪5), রক্তমাথা রেখাযুক্ষ, সাদ! এবং চট্চটে, 
পৃঁজবত। লোনতা, টক অথব। মি ম্বাদযুক্ত হয় এতদঘ্বাতীত সময় লময় প্রচুর 
এবং উজ্্রপ লাল রক্ত ও নির্গত হয় শ্বাসগ্রশ্বান কষ্টজনক, অল্পতেই হাপাইয়া 
পড়ে আহারের পর এবং হাটাহাটিতে বৃদ্ধি হয়। 

ফস্ফরাসকে থাইসিসের প্রথম অবস্থায় উপযুক্ত 'ষধ বল! হয় এবং 
ভাক্ষার ফ্যারিংটন বাড়াবাড়ি অবশ্থায় ফসফরাসের বিশেষ লক্ষণ না পাইলে 


ফস্ফরাস ১৩৮০, 


শপ শক 








ইহা প্রয়োগ করিতে নিষেধ করেন--ইহাতে উপকার না করিয়া বরং অপকার 
করিবে--কিন্তু আবার ডাক্তার ন্যাস বলিতেছেন--] 108৮৪ 04662. 10000 
26 11101089680. 10 619 18661 8608:870 18 0160 ঘা 10181) ৪00. 
1) 129 ৪171018 0098 800. 1001 79199660 17956 58810 16 678৮] 
199106106 6৮1) 10001781018 09888, [6 01৮92 6০০ 10 80 167999690. 
16 আ1]] 165110]] 2001%%868, ডক্তার কেণ্ট বলেন থাইসিসের শেষ 
অবস্থায় ফলফরাস উচ্চক্রম না দিয়া বরং ৩তক্রম দেওয়া! যুক্তিসঙ্গত ইহাতে 
ক্ষতি হইবার সম্ভাবনা কম (71008000008 18 & 08066:008 10801011)6 
6০ 81৮9 5৪17 10100 17) 50008 ৫9588 01 [)1)001819 21) 608 1998 50969 
08 13106101818, 10) 61088609898 [11081010070 9061. 1095 801006017)98 
(৪ 9৪90 10]) ৪8161--1.8০$) এই স্থলে মতের পার্থক্য হইতেছে কিন্ত 
এইরূপ মতের পার্থক্য অনেক স্থলে দেখিতে পাওয়া যায়--ইহা অনেকটা 
অিজ্ঞতার ফল--কিন্ত আমরাও ফসফরাস কোন স্বলেই নিয়ক্রম ব্যবহুর, 
করিতে ব্যবস্থা দেই না। আমি নিজেও অনেকটা ন্তাসের মত অনুমোদন 
করি- প্রয়োগবিধি দেখ । 


আহইগওুডিন--থাইসিসে আইওডিনের অত্যন্ত হুনাম রহিয়াছে । 
আইওডিন রোগী ধতই আহার করুক না কেন গায়ে লাগে না। সকল 
সময খাই খাই করে এবং খায় কিন্ত গাত্রে মাংস হয় না বরং ক্রমশঃই 
শুফ শীর্ণ হইতে থ'কে-__আইওডিনের এই লক্ষণটি হইতেছে বিশেষ বিশেষত্ব । 
ফলফরান রোগী বয়স অন্ুপাতে অত্যন্ত লম্বা হয় এবং বাড়স্ত প্রকৃতির । 
ক্যালকোরিয়া কার্ব রোগী ক্রমশঃই মোটা হইতে থাকে অর্থাৎ মেদ 
গ্রবণ। থাইসিসে আইওটিনের নির্ববাচন হ্রুফিউলাল ধাতু প্ররুতির উপর 








অধিক নির্ভর কবে। (100106 18 70)0768 1087610019017 11001089680 1 
60919010818 18 6158 1880] 0  80:01910818 ) রোগী বক্ষঃস্থলে 
বিশেষতঃ উপরে উঠিতে অত্যন্ত দুর্বলতা অনুভব করে। কাশি গত 
খুক্‌ খুকে, ফুস্ফুসের সর্বত্র সর্ধাদ। সুড়ন্থড়ি বোধ (600511778 56788619070) 
করে। কাশি প্রাতঃকালে বৃদ্ধি হয়। গয়ের রক্তের রেখাঘুক্ত শ্বচ্ছ 
পরিকর শ্লেম্মা, অথব! প্রচুর টাটকা রক্তত্রাব। 


১৩৮১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা। 


ক্ষেল্লাম এক্নেটিব্গাম-গ্রচুর রক্ত বমনযুক্ত থাইলিলে (৫0 
01980102 0601519 ) অর্থাৎ যখন প্রচুর রক্ত উঠিতে থাকে এবং বক্ষঃ 
পরীক্ষা করিয়া যখন বিশেষ কিছুই পাওয়! যায় না--এইরূপ অবস্থায় 
ফেরংম এসেটিকাম ১৮ প্রতি ১০১৫ মিনিট অন্তর প্রয়োগে আশু উপকার 
পাওয়া যায়। রক্তম্রাব বন্ধ হইলে ৮ ঘণ্টা অন্তর অন্তর প্রয়োগে প্রতিষেধক 
রূপে কার্য করে। আমি এই ওঁষধ দ্বার দুইটা গ্রচুর রক্তশ্রাবী থাইনিস 
আরোগা করিয়াছি । ফসফরাসও রক্তশ্রাবী থাইসিসের একটি উতর ওষধ 
বটে কিন্তু ফসফরাসের রক্তম্রাব পুনঃ পুনঃ হয় কিন্তু পরিমানে অল্প অল্প 
(879009106 1019901706 ০01 9108]] &01091)6) হয়| 


এক্গাতিনস্া ইঙ্ডিক্চা- শুষ্ক কাশির সহিত উজ্জ্বল লালরক্ত গমের 
উঠে। প্রীতঃকালেই অধিক হয়। ইহা সচরাচর নিয়ক্রম ১৮ব্াবহার 
হইয়া থাকে । 


সনিজ্িনিফ্োগোল্লিম্্রীম-ইহাতে কাশি অধিক থাকে না এবং জ্বরও 
থাকে না। ইহার রক্ত লালবর্ণ এবং প্রচুর, ফুসফুসে চোট আঘাত লাগিয়া 
কিংবা পড়িয়া গিয়া রক্ত উদশগীরণ হইলেও ইহা অধিক নির্ব্বাচিত হয়। 
(০০989101706 ০01 1010900১ 81661 % 1511, 8069: দ101606 63876101099 86697 


81) 10]07য 01 10008) ছা0১86 %61010116 )। 


হে জ্ঞাল্দস্ন--ফপফরাসে বাম অপেক্ষা দক্ষিণ হংপিগ্ড অধিক 
আক্রান্ত হয়, সকল প্রকারের হৃৎপিণ্ডের ম্পন্দনে ইহা ব্যবহার 
হইতে পারে । মানসিক উচ্ছ্বাসে, হঠাৎ কোন লোকের ঘরে প্রবেশে, 
শারীরিক সঞ্চালনে, বক্ষ:স্থলে রক্তের সমাবেশ ইত্যাদি ষে কোন কারণবশতঃই 
হউক ফম্ফরাস তাহাতে অধিক নির্বাচিত হয়। যে সমূদায় যুবক বাড়স্ত 
প্রকৃতির (81০দ11)5 78[07015 ) অর্থাৎ বয়স অনুপাতে শরীর অত্যান্ত 
বৃদ্ধি হইতে থাকে . তাহাদিগেতে ফসফরাস উত্তম কার্য করে। 
ফসফরাস হৃৎপিণ্ডের 8৮7 0929075090, এ প্রয়োগ করা হয়--ইহাতে 
হৃংপিণ্ডের দক্ষিণ অংশ অধিক আক্রান্ত হয়। এতদসহ মৃখমগ্ডুল এবং 
বিশেষতঃ চক্ষুর নিম্নপাত অধিক স্ফীত হয়। আসেনিকেও এইপ্রকার লক্ষণ 
দেখিতে পাওয়া যায় কিস্ত আসেনিকে স্বৎপিণ্ডের বামঅংশ . আক্রান্ত 


ফস্ফরাস. ১৩৮২ 


পপ 


হয়, স্বাসগ্রশ্বাসে বক্ষস্থলে চাপ চাপ বোধ করে সর্বাঙ্গে শোখ ও উদরী 
হয় এবং শয়নে শ্বাস কষ্ট হয়। 


নাাতদীক্ষত- গ্রশ্থি কিংবা! (81819) সংযোগ স্থলের নালীক্ষতে 
ফসফরাস অনেক সময় নির্বাচিত হয়-_-এই প্রকার নালীক্ষতের ধারগুলি 
অতিরিক্ত ঘায়ের দানা বাধনেক্ দরুণ (61017 65570670106 61500186100) উচু 
হয় এবং পুঁজযুক্ত জলের স্তায় শ্রাব থাকে । সাইলিসিয়াও নালীক্ষতের একটা 
মহৎ ওষধ কিন্তু ফসফরাসের ক্ষতের চারি পার্থ অনেকট! বিসর্পবৎ লাল 
আভ। প্রকাশ পায় এতদ্যতীত ফসফরাসে সঙ্গে সঙ্গে জালা, হুলবিদ্ববৎ যন্ত্রণ' 
নৈশ ঘর্খ, উদরাময়, ঘুসঘুসে জর এবং সদ্ধযাকালীন উদ্িগ্রতা বর্তমান 
থাকে। স্তনগ্রস্থির নালীক্ষতেও এইরূপ লক্ষণ দেখিতে পাওয়া যায় কেন্ত 
ফনফরাসের বিসর্পবৎ লাল আভা জালা, হুলবিদ্ধবৎ যন্ত্রণা এপিসেও আছে 
কিন্ত এপিসে এইপ্রকার পৃজযুক্ত গভীর ক্ষত হয় না। 





চক্ষুল্প আোগ-চক্ষুর উপর যদিও ফসফরাসের তেখন কাধ্য নাই 
কিন্ত চক্ষুর নিশ্মান উপাদানের উপর 1২96702, 01১0:010, %16:009 1) 010)008 
ইত্যাদির উপর অর্থাৎ চক্ষুর স্সামুর উপর ইহার গভীর কাধ্য রহিয়াছে । 
91)0:010, £9610% ইত্যাদির প্রদাহ উৎপন্ন করিয়া দৃষ্টি শক্তির হাস উৎপন্ন 
করে। রোগী নানাগ্রকার অস্বাভাবিক বর্ণ এবং সমুদ্বায়ই যেন কুয়ানাচ্ছন্ 
দেখে। দ্রব্য এবং অক্ষরসমূহ পড়ার সময় লাল দেখায়--লাল দৃষ্টি অন্য 
ওষধেও রহিয়াছে কিন্তু কেবল পড়াকালীন (দ0116 £98%1778) অক্ষর লাল 
দেখে একমাত্র ফসকরাসে দেখিতে পাওয়া যায়। দৃষ্টির অপরিচ্ছন্নতা 
অন্তলালময়ত্ব রোগের (13081)63 0156886) সহিত কিংবা অতিরিক্ত বীধ্যপাত 
কিংবা টাইফয়েড রোগের পর কিংবা অতিরিক্ত সহবাস ক্রিয়া হেতু হইলেও 
তাহাভেও ফসফরাস নির্বাচিত হয়, রোগী পড়িতে চেষ্টা করিলে অক্ষরগুলি 
জড়াইয় যায় কিংবা ঘোলা দেখায়। বজ্রাঘাতের দরুন দৃষ্টিশক্তি সম্পূর্ণ নষ্ট 
হইয়া অন্ধ হইলে তাহাতেও কেহ কেহ ফসফরাস ব্যবহারের ব্যবস্থা দেন। 
এইপ্রকার অবস্থায় রোগী বাতির আলোর চারিদিকে সবুজবর্ণ চক্রাকার 
আলো দেখে। 


চছাঁনি- ছানি চিকিৎসায় ফসফরাসের অত্যন্ত নাম রহিয়াছে, ইহা 


১৩৮৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 





ব্াবহারে ছানি আর বৃদ্ধি হইতে পারে না। ছানি চিকিৎসায় 
সাইলিসিয়া, ব্যাবইটাকার্বব, কোনায়াম, লিকেলি, কেলকেরিয়া কার্ব, 
নেট্রাম মিউর, ম্যাগনেসিয়া কার্ধ এবং কেলকেরিয়া ফ্লোর ইত্যাদি 
ওষধের বিষয় চিন্তা করিবে । 


প্িল্রতা-ফসফরাল রোগী যদিও কর্ণে ক্রম শুনে কিন্ত এক অস্ত 
লক্ষণ পরিলক্ষিত হয়। ইহাতে রোগী মনুষ্য কঠ শব্ধ শুনিতে পায় না, ইহার 
ইহাই হইতেছে বিশেষত্ব । ইগ্নেসিয়ার ঠিক বিপরীত। 


ম্পি্ঃনুর্ণন-_বৃছদিগের শিরংঘূর্ণনে ফমফরাস একটা অতি উৎকৃষ্ট 
গুঁষধ এবং মস্তিদ্ধে জালা ভাবও অত্যন্ত অধিক হয়। মেরুদণ্ড হইতেই 
উত্তাপ উপরে উঠে, কারণ এই গুঁধধের পৃষ্ঠদেশে উত্তাপ বোধ এবং উর্দমুখে 
সেই উত্তাপের সঞ্চালন একটি বিশেষ বিশেষত্ব। 


নতুন অজ্ষ্ন (255 7880৩55885)- ফপফরাসে রক্তবমন অনেক 
সময় খতুম্রাব বন্ধ হইয়াও হয়-অথবা পাকস্থলীর রক্তাধিক্য হইয়া অথবা 
পাকস্থলীর কোন যান্তিক দোষ (0:2%1016 199888) বিশেষতঃ পাকস্থলীর 
কর্কট রোগ (6%009:) অথবা গোলাকার ক্ষত (7০০7) 01067) হেতু হয়। 
বমনে কাল কফি গোলার মত কিংবা কফি গুড়ার (10015106 1115 00166 
£709005 ) ন্যায় পদার্থ নির্গত হয়। 


উা1ইফস্ম্রেড-ফপসফরাসের টাইফয়েডে সচরাচর পেটের গোলযোগ 
খাকে এবং সঙ্গে সঙ্গে যকৃতে হাত দিলে যন্ত্রণাবোধ ও বিবৃদ্ধি পাওয়া যায় 
এবং প্লীহাও অনেকটা এইপ্রকার অবস্থাপ্রাপ্ত। আপসের্নিকের ন্তায় রোগীর 
আহার মাত্রই ভেদ হয় কিন্তু ফসফরাসের ভেদে চর্বির ন্যায় দানা দান। 
পদার্থ থাকে। ভেদের রং ফাল এবং রক্তবর্ণ হয়, ভেদের পর রোগী অত্যন্ত 
ছুর্বল বোধ করে। ঠাণ্ডা জলের অত্যন্ত তৃষ্ণ থাকে কিন্তু পাকস্থলিতে 
যাইয়া! গরম হইবামাত্রই বমন হইয়া! উঠিয়। যায়। যদি কোষ্ঠকাঠিগ্ত থাকে 
তাহা হইলে মল কুকুরের মলের ন্যায় শু লম্বা আকারের হয়। জরে রোগী, 
গায়ে বস্ত্রাবরণ রাখিতে পারে না, ক্রমাগতই গায়ের কাপড় ফেলিয়া দেয়, 
ঠাণ্ড স্থান খু'জিয়া বেড়ায়, ঠাণ্ডা জায়গায় শুইতে চায়, ঠাণ্ডা জল পান করিতে, 


ফস্ফরাস ১৩৮৪ 


প্পসপসউগেজর 


ইচ্ছা করে। প্রচুর ঘণন্ম হয় অথচ রোগের কোন প্রকার উপশম হয় না, 
এইপ্রকার ঘন্ধ আমরা মার্কিউরিয়াস সলেও দেখিতে পাই কিন্তু মার্কিউরিয়াস 
সলু--টাইফযেডের সহিত যদি পাও রোগ দেখা ন। দেয় তাহা হইলে কখনই 
ব্যবহার হম» না। ফসফরাস এবং মার্কিউরিয়াস ব্যতীত এইরূপ “ঘশ 
ক্যামোমিলাতে রহিয়াছে কিন্তু ক্যামোমিল। শিশুদিগের প্রতি উরত্তমকাধ্য 
করে। টাইফয়েডের শেষ অবস্থায় যখন ফুস্ফুসের পক্ষাঘাতের আশঙ্ক। হয়, 
রোগী অচৈতন্য অবস্থায় পড়িয়া থাকে, শ্বাসগ্রশ্বান উষ্ণ এবং সঙ্গে সঙ্গে ঘড় 
ঘড় শব্দ হয় মনে হয় যেন গলাপ্ন অনেক শ্সেম্স। রহিয়াছে, হস্ত পদ শীতল 
এবং শীতল ঘন্ম ংইতে থাকে, নাড়ী লুপ্তপ্রায় হাতে পাওয়া ঘায় না এইরূপ 
অবস্থায় ফদফরাস অনেক সময় উত্তমকাধ্য করে। এইপ্রকার ধিমার্গ অবস্থায় 
ফসফরাসের পর কাব্বভেজ চিন্ত। করিবে, টাইফয়েডে ফুলফুন আক্রান্ত ন। 
হইলে ফসফরাস বিশেষ ব্যবহার হয় ন। কারণ ইহা স্মরণ রাখিতে হইবে 
ফুলফুসের রোগসহ টাইফয়েডের ফলফরাস একটী অতি উৎকৃষ্ট ওফ. 
(৮1008101)0:009 28 2, £:96 191000% 11) 651১1)0108, 99199018117 161 
15106 009121011986101)8) | 


প্রয়োগবিধি 


ডাইলিউস্নন্ন-এই ওউষধের প্রয়োগ সম্বন্ধে প্যারিসের ডাক্তার 
চার্জিকে (0): 01087£9) জিজ্ঞাসা করায় তিনি উত্তর দিয়াছিলেন--]ু ০0:798 
88180 100)10091 61186 00858610178 800 1:9061%80. 616  8785/07--- 
“খু ৪] 85 800099890. চঘ161॥ [1)08191)0:008 121) ] 100 107 6০ 
0৮৮ 107 

10: 0105189 ৯০4৪-৮910056] 18 12116 [5 99:69)0 968668 
0 7016101819 ৪0108 0065 81)0. 6570901817 11109101107088 08 [):001)08 
609 10708 1)01721019 1558588  চ01)60 ৪. 79])886 616 00888 6০0০, 
(85091615” ফসফরাস সাধারণতঃ উচ্চক্রম ৩৯, ২০০ অধিক ব্যবহার হয়। 
ইহার নিয়ক্রম ব্যবহার আমর! প্রায়ই দেখি না| এবং ফসফরাস পুনঃ পুনঃ 
বাবহার কর! হয় না--ইহাতে একবার উপকার দর্শিলে এবং যতদিন এই 





১৩৮৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক' 


উপকার দেখিতে পাওয়া যায় ছ্িতীয়বার প্রয়োগ করা কর্তব্য নয়, কিন্তু যাহাই 
হউক অন্তত পক্ষে ১৫দিনের পূর্বে ছ্িতীয় মাত্রা আর গ্রয়োগ কগিবে ন|। 


স্ফল্লীতন-আইওডিন এবং অধিক লবণের অপব্যবহারের গুণ 
নষ্ট করে। কষ্টিকামের পূর্ববে কিংবা পরে ফসফরাস ব্যবহার হয় না। 

হানিমান বলেন--যখন রোগী পুরাতন উদরাময়ে অথব! তরল বাহোতে 
ভূগিতে থাকে তখন ফসফরাস উত্তম কাজ করে । 49৮৪ 10056 7992069018] 


1091) [0%0161)6 90091817020) 01)70210 10098 9৮০০] ০: ৫12009% ). 


ক্লোগেন্স ব্র্ি-_সন্ধ্যার সময়, মধ্য রাত্রির পূর্ব্বে ( পালস, রাসটকৃস ১ 
বাম পার্থে অথবা যন্ত্রণাযুক্ত পার্থ শয়নে। 
ল্লোগেল উপশ্শন্ম- দক্ষিণ পার্খে শয়নে, ঘর্ষণ, ঠাণ্ডা শীতল খাদ্য 
দ্রব্যে, শীতল জল অথবা পাণীম্ন পানে যতক্ষণ উষ্ণ না তয়। শীতল বাযুতে 
মন্তক এবং দুখ মণ্ডলের উপসর্গ উপশম বোধ করে কিন্তু বক্ষ:স্থলের, গলদেশের 
বং গ্রীবার উপসর্গ বৃদ্ধি পায়। 


রোগীর বিবরণ 


একজন ভদ্রলোক, বয়স ৪৭ হইবে, লোহার কাধ্য করে। গত ২ বৎসর 
হইতে কশেরূপ মাজ্জেয় ক্ষয়রোগে (18১68 79979819) ভুগিতেছিল। 
লোকটি বিবাহিত এবং ৩টি হৃষ্পুষ্ট সম্ভানের পিতা। হঠাৎ একদিন ভীষণ 
যন্ত্রণাযুক্ত বাত দেখা দেয়, যদিও যন্ত্রণায় অত্যন্ত কষ্ট হইতেছিল, রোগী 
তাহাতে বিশেষ চিন্তিত হইয়াছিল না, যেহেতু যন্ত্রণা ব্যতীত আর কোন 
উপদর্গ ছিল না। কিছুদিন পর রোগীর শিরংঘূর্ণন উপস্থিত হইল এবং 
হাটিতেও ঈষৎ অন্বস্থি বোধ হইতে লাগিল এবং স্থানে স্থানে স্পর্শ চেতনা- 
শক্তির কিঞ্চিৎ ব্যতিক্রম দেখ| দিল। ইহাতে ভদ্রলোকটি চিস্তিত হুইয়! 
জনৈক অস্ত্র চিকিৎসকের সহিত সাক্ষাৎ করিলেন, অনেক দিন উক্ত অস্ত 
চিকিৎসক নানাপ্রকার ওষধ এবং তাড়িত চিকিৎসা (72160701%7 ) প্রয়োগ 
করিলেন তাহাতে কিছুই না হওয়ায়, তাহা ছাড়িয়া দিয়! নিজেই,দেশী 
চিকিৎসা করিতে লাগিলেন 'এবং কিছুই উপকার না পাইয়া এবং রোগ প্রি 


ফস্ফরাস ১৩৮৬ 


হইতেছে দেখিয়া, একজন হোমিঞ্প্যাথিক চিকিৎসকের নিকট যাইয়া 
হোমিও প্যাথিক চিকিৎসা করিতে ইড্ছা করেন-_শিরংঘূর্ণন পূর্বে হইতে 
অধুক বৃদ্ধি হইয়াছিল, পৃষ্ঠের স্থানে স্থানে জালা অস্থভব করিতেছিল; 
অন্ধকারে রোগী লাঠি ছাড়৷ হাটিতে পারিতেছিল না, চক্ষু বুজিলে মন্তি্কের 
কাধ্যের গোলমাল বোধ করিত, পদদ্বয়ের স্পর্শ চেতন! শক্তি হাস হইয়াছিল। 
চক্ষুর তারার আকার অসমান হইয়াছিল ইত্যার্দি উপসর্গ প্রকাশ পাইয়াছিল। , 
রোগীর কথা, কার্য এবং অন্ান্ত বিষয় অত্যন্ত তাড়াতাড়ি ছিল এবং কিছুদিন 
হইতে রাগ ভাবটি অত্যন্ত প্রবল হইয়াছিল। অতি সামান্ত বিষয়েই ভীষণ 
রাগান্বিত হইত নিপ্রাও ভাল হইত ন।, নানাপ্রকার স্বপ্ন দেখিত--ন্বপ্র দেখিয়া 
ভীত হইয়। জাগিয়া উঠিত। এতদ্‌ লক্ষণে ডাক্তার ট্রোমেয়ার ফনফরাস 
উচ্চ শক্তি প্রয়োগ করেন এবং তাহাত্বেই সম্পূ আরোগা লাভ করে। 


আজ মেরি 


২। একজন বালক, বয়স ১৮ বৎমর হইবে, চিংড়ি মাছ খাইয়া ভেদব্মি 
হইতেছিল, অদম্য জল পিপাসা ছিল, বরফ খাইতে ইচ্ছা প্রকাশ করিত__ 
বালকটি লম্ব! এবং কৃশ ছিল। ভেদ অসারে হইতেছিল, দেখিতে যেন ঠিক 
চিংড়ি মাছ পচা গোলা এবং তাহার সহিত ছিট, ছিট রক্তও ছিল। রোগী 
দুর্বল হইয়া শুইয়া পড়িয়া রহিয়াছে, মাঝে মাঝে কেবল শীতল জল চাহিতেছে, 
কস্ফরাস ৩০ একমাত্রা দেওয়াতেই ভেদবমি সমৃদায় বন্ধ হইয়া যায়। 
দ্বিতীয় মাত্র! দেওয়ার আবশ্তক হয় নাই। 





ভিজিট্যালিস (701519119) 


ইহার সম্পূর্ণ নাম ডিদ্বিট্যালিল পাপিউরা। ইহ] চারা গাছ বিশেষ 
ইউরোপ এবং গ্রেট ব্রিটেনে বিস্তর জন্মে। অত্যন্ত কচি গাছের পাত। 
হইতেই মূল অখিষ্ট প্রস্তুত হয়। ডিজিট্যালিসের প্ররভিং হানিমান নিজেই 
সর্বপ্রথম করেন। 

ডিজিট্যালিসে অন্তান্ত উপাদানের মধ্যে আরে! ছুইটি সারাংশ বর্তমান 
থা্ক--একটি ডিঞিটালিস এবং অপরটি ডিজিটাক্সিন (1015165510) 
শেষোক্তটি ডিজিট্যালিন অপেক্ষা! অত্যন্ত অধিক পরিমাণে পাওয়া যায়। 
ডিজিট্যালিন পৃথকভাবে যদিও পরীক্ষিত হইয়াছে কিন্তু ইহার লক্ষণগুলি 
' প্রায়ই মূল অরিষ্ট ডিজিটঢালিসের স্তায়। 

ভৈষজ্য বিজ্ঞানে ডিজিটযালিস সর্বপ্রধান হৃদপিণ্ড বলকারক ওঁধধ বলিয়। 
স্থপরিচিত। হোমিওপ্যাথিক এবং এলোপ্যাথিক চিকিৎসকগ্ণ উভয়ই 
ইহাকে হৃদপিণ্ড রোগে অতি উচ্চস্থান দিয় থাকেন। হৃৎপিও এবং রুক্ত 
সঞ্চালন ক্রিয়ার উপর ইহার সমুদায় কাধ্যই যেন কেন্দ্রিভৃত হইয়াছে, 
এতদ্বিষয়ে ভিবেট্রাম ভিরেডিকে ইহার নিয়ে স্থান দেওয়! যাইতে পারে। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। রোগীর মনে হয় নড়াচড়া করিলে হৃংপিণ্ডের কার্য 
বন্ধ হইয়া যাইবে- কোকেন (মনে হয় নড়াচড়া না করিলে 
হৃদপিণ্ডের কাধ্য বন্ধ হইয়া হাইবে-_জেলসিমিয়াম। মনে হয় 
লৌহের বন্ধনি দ্বারা হৃৎপিগু বেষ্ঠন করিয়। রাখা হইয়াছে, 
হৃৎপিণ্ডের সঞ্চালন হইতে পারিতেছে না-__ক্যাক্টীস ) (39209%6107, 
£৪ 1 10991 দা0০]0 8607) 1988%105 1 8119 10৮90. 
35203801000 89 1 1981৮ ০০1৭, ৪০1) 19980170616 91)9 010 


ডিজিট্যালিস ১৩৮৮ 


পপ পিপিপি সপ পাপা? শাদা পপি পাশ 


700 166] 17)05106--061.1 48. 11 11097 দা০০10 08836 
&])য় ঘ৪---1/01)09118) 

*২। 'নাড়ী অনিয়ম অত্যন্ত দুর্বল এবং মৃদু । প্রত্যেক তৃতট্ 
পঞ্চম অথবা সপ্তম স্পন্দনের পরক্ষণ বিলুপ্ত হয় (99196 911 
11'00019] ০ 810 8100. 76810, 177697100166100 ০৮০] 
(11170, 060) 01 89561)6]) 10926). 

৩। গাত্রত্বক, অক্ষিপুট, ওষ্ঠদয়, জিহ্বা, নখাগ্র নীলআভাযুক্ত 
হয অর্থাৎ নীল রোগের অবস্থা প্রাপ্ত হয়।: (81560983 ০0? 
91081) 61108, 11])5, 601009, ০্যে 2100919) 

৪। শ্বাস প্রশ্বাস অনিয়ম, কষ্টজনক এবং পুনঃ পুনঃ দীর্ঘ 
নিশ্বাস টানিতে হয় (8,95017%000, 11719801819 01909010, 
[09760710790 05 £7০9006106 0991) 9191)) 

৫. অত্যন্ত দুর্বলতা এবং হঠাৎ শক্তির নিস্তেজতা (৪7০৪ 
ভ981010959 8100. 67)91:8] 50.00.61) 911)10716 ০0৫ $1:010001)). 

৬। পাকস্থলীর খালি খালি বোধ মনে হয় যেন শীত্রই মার! 
যাইবে 881060995 0 81100071596 9601008010১ 19919 28 1 109 
ঘম০2:9 01776) 

৭। বক্ষঃস্থলের এত অধিক তুর্ববলতা যে রোগী কথা বলিতে 
পারে না (ষ্টানম ) 


আাম্বাল্রশ লক্ষণ 


১। স্বপ্রর্দোষ এবং সহবাগের পর লিঙ্গের অত্যন্ত দুর্বলতা । 


২। মল ছাইএর স্তায় অথবা অনেকটা! সাদা খড়িমাটির ন্যায় পিত্বশূন্য | 
( পডফাইলাম, ক্যালকেরিয়! কার্ব্ব) 


বিজিওলজিক্)াল ক্ষা্্য-ভিজিট্যালিস ঘবারা বিষাক্ত হইলে, 
মেড়ুলাস্থিত ভেগাসের মূল স্থানকে অবসন্ন করিয়া বমনেচ্ছা এবং বমন ভীষণ- 


১৩৮৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


পপ সপিপিসপপীপাস পল শা পিপিপি পিপাসা 


রূপে প্রকাশ করে এতদ্বাতীত বমনের সহিত মুচ্ছ! এবং পাকস্থলীর ধালি খালি 
বোধ (51000110 88088610086 6158 1016 ০0 608 86000801) )১ সময় সময় 
শরীরে অল্প বিস্তর শীতল ঘর্মও দেখ! দেয় অর্থাৎ হিমাঙ্গ অবস্থাবৎ লক্ষণ 
প্রকাশ হয়। নাড়ীর গতি দুর্বল এবং অনিয়ম হইয়া! আইসে। ছুর্বল নাড়ী 
(৪1০. [98186) ডিজিট্যালিনের একটি সার্বজনীন এবং বিশেষ পরিজ্ঞাপক 
লক্ষণ। এক এক সময়ে আবার নাড়ীর গতি অত্যান্ত প্রবলও হয়, এই দূর্ববল 
এবং প্রবল গতির মধ্যে সময় সময় নাড়ী অনিয়ন (1180518:) এবং সবিরাম 
(11758701666206) হয় | ([1706 1850172 01127805671866 0? 13010168115 15 
৪ ৮৪1 ৪10 70188. 110018 10%7 816011869 ₹716]) ৪, গ৪1 00108 
00198 00 086%7680 6116 ঢ০ ৪1787 90109677788 096 9 *ণে' 


1786018 ০0 1066200166676 00158) | 


উপরে যে বমন এবং বমনেচ্ছার কথা উল্লেখ করিয়াছি তাহা অনেক 
সময় মস্তীষ্ষ সম্বন্ধীয় রে।গে--780100189 ইত্যাদির সহিতও বর্তমান থাকে 
কিন্ত ডিজিট্যালিসের নাড়ীর প্রতি দি রাখিয়া সর্বদা গরয়োগ করিবে। 
(২) অল্প মাত্রায় ডিজিট্যালিস পুং জননেন্দ্রিয়ের উত্তেজনা উৎপন্ন করিয়া 
শুক্রপাত আনয়ন করে। (৩) যরৃত্তের উপর কার্য প্রকাশ করিরা যাবা রোগ 
উৎপন্ন করে। 


আনসিক লক্ষ-ডিজিট্যালিস রোগী বিমর্ষ অবসাদপূর্ণ এবং 
এবং উদ্দিগ্ন। সকল সময় ভীত এবং ভবিষ্যতের জন্য চিন্তিত। শ্বাসপ্রশ্বাস 
গভীর. দীর্ঘনিশ্বাসযুক্ত এবং স্বাভাবিক অবস্থাপেক্ষা ধীরে ধীরে হয়। রোগী 
প্রায়ই গভীর নিশ্বাস গ্রহণ করিতে ইচ্ছা করে কিন্তু হৃৎপিণ্ডের দুর্বলতা 
প্রযুক্ত পারে না এবং ফুস্ফুসও সেই প্রকার প্রসারিত হয় না। 


বর্মন এজহ ভিন গর্ভাবস্থায় বিবমিষা বমন এবং 
'তদসহিত গর্ভপাতের আশঙ্কায় ডিজিট্যালিসের প্রয়োগ দেখা ষায়। অভিজ্ঞতায় 
এইকপ দেখা গিয়াছে একজন স্ত্রীলোক অধিক মাত্রায় ডিজিট্যালিস সেবন 
করায় তাহার ভীষণ বমনেচ্ছার উদ্রেক হয় এবং সেই সঙ্গে সঙ্গে যোনি দ্বার 
'হইতে রক্তত্রাবও হইয়াছিল। 


ডিজিট্যালিস ১৩৯০ 


হৃতপিত্ল ল্লোগ-ডিজিট্যালিসের সমুদ্ধায় ক্রিয়াই হৃৎপিণ্ডের 
উপর কেন্দ্রীভূত হইয়াছে তাহা পূর্বেই বলিয়াছি এবং হৃৎপিণ্ড লইয়াই সমুদায় 
ওষধটি লিখিত হইয়াছে বলিলে কিছুমাত্র অতুযক্তি হয় না। দেখিতে পাওয়! 
যায় ফুসফুস পাকাশয় স্বায়ুর (00857068866 06:58) উত্তেজন। হইলেই 
হৃৎপিণ্ডের কার্য্যেরও ব্যতিক্রম হয় এবং কাজে কাজেই নাঁড়ীর গতিও অতাস্ত, 
দুর্বল হইয়া আইসে। সামান্ত পরিশ্রমেই এমন কি উপবেশন অবস্থা হইতে 
দাড়াইতে হইলেই নাড়ীর গতির দ্রুতত' বৃদ্ধি হয় ও সঙ্গে সঙ্গে হৃৎকম্পন 
(08110166102) দেখা দেয়। নাড়ীর স্পন্দনের বল (7818৩ 10886706 ) 
হাস হয়। নাড়ী দ্রুত চল। সত্বেও স্পন্দন অনিয়ম (17628187 088670) 
এবং অবিরাম (10660016666) হইতেও থাকে । এইরূপ অবস্থায় ডিজিট্যালিস 
নিয়ক্রমই অধিক ফলপ্রদ এবং অধিক ব্যবহার হয়। সেই হেতু সাবধানতার 
সহিত ইহ! ব্যবহার কর! কর্তব্য । ভিরেক্রাম ভিরিভির গ্ভায় ইহার প্রয়োগও 
দায়ীত্বপূর্ণ। লক্গণগ্ডলির প্রতি বিশেষ দৃষ্টি রাখিয়া এবং যত্বের সহিত লক্ষণ 
মিলাইয়া ওধধ দেওয়া কর্তব্য নতুবা! ক্ষতি হইবার সম্ভাবনা । হৃত্পিণ্ডের- 
যান্ত্রিক গোলযষোগে আরো অধিক সতর্কতা অবলম্বন করা উচিত, কারণ 
সঞ্চালন ক্রিয়ার ব্যতিক্রম করিয়া মৃত্যু ঘটাইতে পারে । যদ্দি এই ওষধটি, 
নিয়ক্রম অধিক ব্যবহার ন। হইত তাহা! হইলে এত কথা বলিতাম না। 
এক্ষণে ডিজিট্যালিস হৃৎপিণ্ডের কি কি লক্ষণে প্রয়োগ হয় তাহ 
নিয়ে দিলাম-_ 


(১) রোগীর মনে হয় সামান্য নড়াচড়া করিলে হৃৎপিণ্ডের 
কার্য বন্ধ হইয়! যাইবে (89 16 10987 ছা০০]৭ 5601) 7690106 
17 81)8 29089) ( জেলসিমিয়াম রোগী মনে করে সর্বদা নড়চড়া 
না! করিলে হৃৎপিণ্ডের কার্ধ্য বন্ধ হইবে ): (1987৪ 01)1938 
09010869106] 0 616 10050 1)891% চা1]] 08896 108%61710-- 
(913) । 


(২) বক্ষঃস্থলে ভীষণ অস্বস্থি বোধ, মনে হয় কোন ভারি 
জিনিষ দ্বারা চাপিয়। ধরিয়াছে অথবা. বাম ' বাহুর হুর্ব্বলতা এবং 


১৩৯১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


অসারতা বোধ (দক্ষিণ বাহুর কষ্টিকাম। উভয় বান্থর -ডালকা 
মারা, নেট্রাম মিউর)। 


(৩) পাকাশয় প্রদেশ খালি খালি অর্থাৎ শুন্য বোধ (আহারের 
পর এই ভাবটি কখন কখন উপশম হয় বটে কিন্তু প্রায়ই বিষেশতঃ 
প্রাতঃকালীন ভোজনের পর বৃদ্ধি হয়) 


(8) হাংপিগ্ড প্রদেশে খোচা বিদ্ধবৎ যন্ত্রন। | 
(৬) সময় সময় হৃৎপিণ্ডের কার্ষ্য বন্ধ হইবার উপক্রম। 


(৬) নাড়ী দুর্বল এমন কি হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন অপেক্ষা 
অধিকতর ছূব্বল। এইরূপ অবস্থায় হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন এত 
অসম্পূর্ণভাবে হয় যে অনেক সময় নাড়ীর গতি হস্তের মনিবন্ধের 
স্থানে পৌছায় না। সামান্য সঞ্চালনেই অর্থাৎ বসিতে উঠিতেই 
নাড়ীর গতির দ্রুততা বৃদ্ধি হয়, অথচ নাড়ীর স্পন্দনের তেজ 
কিছুই বৃদ্ধি হয় ন। (0808958 7)0 177076988 1] 6179 0708 ০01 
169 1996) | নাড়ীর স্পন্দন সবিরাম (17607016690) প্রকৃতির 
হৃৎপিণ্ডের কার্য সামগ্তস্তরূপে সম্পাদন না হওয়ায় অনেক প্রকার 
লক্ষণ প্রকাশিত হয়-_ওণ্ঠদয়, নখাগ্র নীল অবস্থ। প্রাপ্ত হয়। 


ডিজিট্যালিসের সর্বপ্রধান লক্ষণই হইতেছে-_8107 এবং 17368170)06606 
08189 অর্থাৎ নাড়ীর গতির দুর্বলতা এবং সবিরাম গৃতি। কোন রোগের 


প্রারস্ভতে যদি নাড়ীর গতি দুর্বল থাকে এবং রোগ হইয়া যদি তাহা 
অত্যন্ত দ্রুত স্পন্দন হইতে থাকে তাহা হইলে তাহার ডিজিটালিসই হইতেছে 
উপবুক্ত গঁধধ (%)9 10181685119 10186 15 96 87186 910 00. 1992108]98 
90091703 ৪0 101 20080 0878, 77611 21081] 615 10881 00102060068 
৮০ ৪০ 161) ছ 00156: 16]) &0 11717960187 0986) 11068100168, 19819 &৪ 11 
16 0০10 98888 6০ 1১6%৮ &00 60910 06 17858 ৪]] 17696 ৪6106 
200801168868610108,  ডা98107888 18 616 567 0108579066০ 6109 
1018169115-0018৩ 830:811 60686 010515066186195 €০ 51028 16) 16), 
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পাপ পা সা লস পপপা 


পুনরায় বুলিতেছি_যে কোন রোগে ডিজিট্যালিস চিন্তা করিবে--সর্বপ্রথম 
নাড়ীর গতির প্রতি দৃষ্টি করিবে_হুর্বাল এবং সবিরাম নাড়ীই হইতেছে 
:3888535858585 858৮১ 


ডিদজিটালিসের নিদর্শন । 

শ্বাপ্রশ্বান গ্রহণে ডিজিট্যাপিস রোগী অত্যন্ত কষ্ট অনুভব করে, টনিয়া 
নিশ্বাস গ্রহণ করে, গভীর নিশ্বাস গ্রহণে সর্বদা আকাজ্ষা, অল্পতেই হাপাইস্কা 
পড়ে এবং শ্বাসপ্রশ্থাম অনিয়ম প্রকৃতির । 





হশুপিঞেক্ লগে ডিজিউ্্যাতিনহেনল আমমগুপ 
উমপসম্ুহ_ 


ল্নাতনমিস্তী-হৃৎপিণ্ডের বাতের ইহা একটি অতি মহৎ ওষধ। 
যন্ত্রণা এত তীব্র এবং ভীষণ হয় যে, রোগীর শ্বাসপ্রশ্বাস বদ্ধ হইবার উপক্রম 
হয়, যন্ত্রণা পাকস্থপী এবং নিয়োদরে তীরের ন্যায় ধাবিত হয়, নাড়ীর অবস্থী 
ডিজিটযালিসের ন্যায় অত্যন্ত দুর্ববল হয়, এমন কি অনেক সময় হাতে পাওয়াই 
যায় না (প্রতি মিনিটে ৩০।৪* বার ম্পন্দন হয়)। মুখমণ্ডল ফ্যাকাসে এবং 
শরীরের প্রান্তদেশনমূহ (656:90399) শীতল হইয়া আইসে। এইরূপ 
অবস্থায় ডিজিট্যালিসও উত্তম কার্য করে কিন্তু ক্যালমিয়া সচরাচর বাতগ্রস্থ 
রোগীদিগের প্রতি অধিক নির্বাচিত হয় এবং বাত যখন সন্ধিস্থল হইতে 
বিশেষতঃ বাহিক কোন প্রকার মালিস ব্যবহারের পর হ্ৃৎপিণ্ডে স্থানাস্তরিত 
হয় তখনই ক্যালমিয়ার উপযুক্ততা অধিক হয়। 


হেচিবোক্াস _নাডীর দুর্বলতা সম্বন্ধে ইহা! ডিজিট্যালিসের অত্যন্ত 
নিকটবর্তী ধধ। শ্বাসপ্রশ্বাস অত্যন্ত দুর্বলজনক এবং শরীরের উত্তাপ 
অত্যন্ত হ্রাসগ্রাণ্ত হয়, ৯৫1৯৬ ভিগ্রি.থাকে কিন্ত হেলিবোরাসে সচরাচর 
মস্তিষ্কের বোগ বর্তমান থাকিতে দেখা ঘায়। 


অপাইজেজিিম্রাী--যন্ত্রণা তীক্ষ তীরের ভ্ভায় হৎপিণ্ডের ভিতর দিয়া 
পশ্চাতে ধাবিত হয় অথব! হৃৎপিগ্ড হইতে বাহুর নিয়ে অথবা বক্ষঃন্থলের 
উপরে এবং মেরুদণ্ডের নিয়ে ছড়াইয়া পরে। হৃংপিণ্ডে অতান্ত চাপ এবং 
অন্থস্থি বোধ করে। শরীরের কিংবা! বাছর সঞ্চালনে হাংপিণ্ডের স্পন্দন 


১৩৯৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া! মেডিকা 


(78101656107 ) বুদ্ধি হয়। বক্ষংস্থল প্রদেশে বিড়ালের ন্তায় ঘড় ঘড় কিংবা 
সুপ্ম কম্পনশবের অনুভূতি হয়। স্পাইজেলিয়ায় এতদসহ সুর্যের উদয় এবং 
অন্তের সহিত শিরঃপীড়া বৃদ্ধি এবং হাস লক্ষণ বর্তমান থাকিতেও পারে । 
ক্কন্নভেলিত্তিস্রা ম্যাতজেচিলতন--জরাম়ু রোগের সাঁহত 
হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন (10811656107) বর্তমান থাকে । জরায়ু এবং ৪৪:০- 
11118 প্রদেশে টাটানি বাথ! ও যন্ত্রণা হয় এবং যন্ত্রণা পায়ের নিয় পর্যাস্ত 
বিস্তারিত হয়। সামান্য পরিশ্রমে হৃৎস্পন্দন (78101658100 ) হয়। ধূমপান 
জনিত হৃৎপিণ্ড রোগে ইহা অধিক নির্বাচিত হয়। ইহাকে [০৮০০০ 
1162৮ এব ওীষধ. বলা হয়। মনে হয় সমুদয় বক্ষ'স্থল ব্যাপিয়া হংস্পন্দন 
হইতেছে । নাড়ীর গতি অত্যস্ত দ্রুত এবং অনিয়ম। হৃৎপিণ্ডের রোগে কিংবা 
বৎংপিণ্ডের কাধ্য হঠাৎ স্থগিতের আশঙ্কায় মূল ১০।১৫ ফৌট! দেওয়া হয়। 

স্যাগনেলিম্ত্া গ্র্যাশুজেোগোা-রোগী বিমর্ষ এবং আায়বীয় 
প্রকৃতির । হৃৎপিগড দুর্বল এবং বক্ষ-স্থলপ্রদেশে সক্কোচন (90186106107 ) 
বোধ হয়, ক্রুত হাটাহাটিতে এবং বামপার্থে শয়নে ইহা বৃদ্ধি হয়। সময় 
সময় মনে হয়, হৃৎপিণ্ডের গতি বদ্ধ হইয়া! যাইবে । 

এডোন্নিত ভ্ার্ণাজিঙ্ন-ইহাও হৃৎপিণ্ডের রোগের ওষধ। 
বাত, ইনফ্লুয়েগ্তার পর হৃৎপিণ্ডের পেশীর 18667 0860106180100 অবস্থা প্রা 
হইলে ইহাকে উচ্চস্থান দ্বেওয়া হয়। বক্ষঃস্থলের জলসঞ্চয়ের (810180. 
07075] ) ইহা একটি মূল্যবান ওধধ। হৃৎপিণ্ডের অগ্রদেশে (12890370191 
"88107)) যন্ত্রণা, হৃৎম্পন্দন এবং শ্বাসকষ্ট বর্তমান থাকে । নাড়ীর গতি নিয়মিত 
করে, হৃৎপিণ্ডের সঙ্কোচনের শক্তি এবং মৃত্রের পরিমাণ বৃদ্ধি করে। ইহা মূল 
অরিষ্ট ৫ হইতে ১০ ফোটা ব্যবহার হয়। 

স্ট্রোফেন্খাস্- পেশীর দুর্বলতাবশতঃ হৃৎপিণ্ডের কার্যের দুর্বলতা, 
ইহাতে হৃৎপিণ্ডের পেশীর অপকর্ষতা (08297625607 ) বৃদ্ধি হয়। নাড়ী 
দ্রুত অথচ মৃদু এবং অনিয়ম । শ্বাসকষ্ট, হৎস্পন্দন এবং শ্বাসপ্রশ্থাস বন্ধের, 
আশঙ্কা, খাদাদ্রব্যে অরুচি, বমন, খোথ ইত্যাদি লক্ষণে ইহা নির্বাচিত হয়। 
ইহ মূল অরিইই অধিক ব্যবহার হুয়। 

জেন্টেগা- হৃৎপিণ্ডের হুর্বলতায় এই উ্ষধটির অতন্ত স্নাম 
রহিয়াছে এবং আমি.ইহা ব্যবহারে অত্যন্ত উপকার .পাইয়াছি। ক্রেটেগাসে 
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স্বৎপিণ্ডের পেশীর উপর কার্য করে। ইহাকে [76876 60019 বল! হয়। 
পুরাতন হৃৎপিণ্ডের রোগে এবং তদহেতু ছূর্বলতায় ইহাকে উচ্চস্থান দেওয়া 
তা 


_হয়।, হাৎপিণ্ডের কাধ্য অত্যন্ত দুর্বল এবং অনিয়ম । বাম ক্ল্যাভিকেলের 
নিয়ে, বক্ষ-স্থলে যন্ত্রণা অনুভব করে। শরীরের প্রাস্তদেশসমূহ শীতল, 
মুখমণ্ডল ফ্যাকাসে, নাঁড়ীর গতি এবং শ্বাসপ্রশ্বাস অনিয়ম হয়, ইহা! ব্যতীত 
সর্বশরীরেও শোথ প্রকাশ পায়। সামান্ত পরিশ্রমে রোগী ভীষণ শ্বাসকষ্ট 
বোধ করে অথচ নাড়ীর গতি বৃদ্ধি হয় না ( 6:679109 0৪])0068, 01) 18986 





89761070১ ছ160096 100001) 170078888 ০0£ [08158 )। হৃৎপিগু প্রনারিত, 





প্রথম শর্ব অতাস্ত ুর্ববল (1088: 0115660) চি ৪09000 9৪1. )। 





নাড়ী সবিরাম, হত্তপদের অঙ্গুলি নীলবর্ণ হয়। ক্রেটেগাস হৃৎপিণ্ডের 106 
08997092610) দ8]10]57 10010100789 58108 7966০28 ইত্যাদি যাবতীয় 
রোগে নির্বাচিত হয়। হৃৎপিণ্ডের রোগহেতু 1068: 21179 এর আশঙ্কায় 
কিংব! হঠাৎ ক্রিয়া লোপে ইহ1 উত্তম কার্য করে-_-অথচ ইহা ভিজিটালিসেঁর 
হ্যায় ক্ষতিকারক ওঁষধ নহে। ক্রেটেগানস মুল অরিষ্ট ১ হইতে ১৫ ফোট। 
পর্য্যন্ত বাবহার হয়। পুর।তন হৃৎপিগ রোগে অধিক দিন ব্যবহার 
কর1 উচিৎ। | 

এম্সিতল নাইট্রেউ--হৎপিণ্ডের স্পন্দন অর্থাৎ বুক ধরফড়ানি 
অত্যন্ত অধিক হইলে এই ওঁষধের মূল অরিষ্টের ভ্রাণ দিলে “আশ উপকার হয়। 

ন্যান্িওতলাঙন- শ্বাসপ্রশ্বাস ধীরে ধীরে হয় এবং দীর্ঘনিঃশ্বাসযুক্ত । 
ভীষণ হৃৎস্পন্দন (2৪111685610. ) হয় এবং মনে হয় এক্ষণেই মৃত্যু ঘটিবে। 
বক্ষ-স্থলে জলের সমাবেশও (.82851070 ) হয়। ৬ অথবা ততুর্ধ 
ক্রম উপযোগী । | 

ল্যাভ্া--ইহা হৃৎপিণ্ডের এবং হৃৎকপাটের ( ৮৪15818] 6:0810199 ) 
রোগের একটি মহৌষধ এবং এতদহেতু ভীষণ শ্বাসকষ্ট হয় ও রোগী বামপার্্ে 
শয়ন করিতে পারে না। নাড়ীর গতির সমতা থাকে না, অনিয়মযুক্ত7 
বক্ষ-স্থলে স্থচীভেদবৎ যন্ত্রণা হয়। সংক্রামক ব্যাধি (1069251908 0188859 ) 
প্রযুক্ত হৎপিও .রোগে অধিক নির্ববাচিত হয়। ৬ষ্. এবং তদুর্ধ ক্রম অধিক 


প্রয়োগ হয়। - 
[৩] 
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নববজাশশ্পিশ্ল ম্ীীঞ্পোগ - (০5 81০518 13৩0188001010)- 
নবজাত শিশুর নীলরোগের ডিজিট্যালিম একটি উত্তম গুঁষধধ। সামান্য 
নভাচড়ায় শিশু নীলবর্ণ হইয়া মৃচ্ছণ অথবা মৃতবৎ অবস্থা প্রাপ্ত হয়। এইরূপ 
অবস্থায় শিশুর নারী পরীক্ষা করিলে দেখিতে পাওয়া যায় নাড়ীর স্পন্দন 
এবং গতির কোন প্রকার সমতা নাই, সমুদয় শরীর শীতল হয়। ওষ্ঠদ্বয় এবং 
চক্ষুর চারিপার্খ নীল অথব! নীলাভাযুক্ত লাল হয় এবং শরীরের শিরাসমূহ 
কুষ্বর্ণ হইয়া উঠে। 


.নিনজ্রাহীনত্ডা_ রক্ত সঞ্চালনের অসামজন্ত হেতু (1250]87 096দ- 
956০7, ০৫ 01০০৫ ) রোগীর স্থনিদ্রা হয় না অত্যন্ত অস্থির, ঘুমের ঘোরে 
কেবল স্বপ্র দেখে । অত্যুচ্চ স্থান হইতে যেন পড়িয়া যাইতেছে এই প্রকার 
স্বপ্ন দেখিয়া রোগী চমকাইয়া ওঠে, এতদ্বাতীত সময় সময় অত্যান্ত উদ্বিগ্ন এৰং 
অন্বস্থিকর অবস্থায় জাগিয়া ওঠে, অথচ অন্বস্থিকরের কারণ এবং স্থান কিছুই 
নর্দেশ করিতে পারে না। 


হ্গাম্পি--গভীর নিঃশ্বাস গ্রহণকালীন কাশির উদ্দেক হয়) কাশি গুফ। 
রোগী যতই গভীরভাবে শ্বাসপ্রশ্বান লইতে কিংব। ফেলিতে চেষ্টা করে ততই 
কাশি হইবার সম্ভাবনা হয়। যেকোন রোগই হউক ডিজিট্যালিস প্রয়োগ 
করিবার পূর্বের নাঁড়ী পরীক্ষা করিয়৷ দেখা উচিৎ কারণ ডিজিট্যালিসের নাড়ী, 
অত্যন্ত পরিজ্ঞাপক লক্ষণ--নাড়ী দূর্বল অথচ সবিরাম (17169707166606 ) 
এতথ্যতীত সময় সময় দ্রতও হয়। 


স্পোথ (9:০7985)--ষে প্রকার দোষে ডিজিট্যালিসের প্রয়োগ আমরা 
দেখিতে পাই তাহা হৃৎপিণ্ডের দোষ হেতু উদ্ভূত হয়। মুত্র পি অথবা 


ধকৃতের রোগের দরুণ শোথে ডিজিট্যালিসের কদাচিত ব্যবহার দেখা যায়। 
ইহা সর্ববদা স্মরণ রাখ কর্তবা যে হৎপিগ্ডের রোগ হইতে উৎপন্ন শোথের 
ভিজিট্যালিস একটি মহামূল্যবান ওষধ। হৃৎপিণ্ড এবং মৃত্্রপিও (21067) 
রোগ হইতে উৎপক্স সর্ববাগীন শোথের (%788:09 ) বাহ্থিক দৃশ্ততেও পার্থক্য 
পরিলক্ষিত হয়। হৃংপিগ-রোগের দরুণ শোথে শরীরের রং দেখিতে নীলবর্ণ 
হয় আর মুত্রপিগ-রোগের দক্ুণ শোথে দেখিতে মোমের স্থান ফ্যাকাসে বর্ণ 
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স্পপ সপিপপিসপ পাশে পালাল সপ শপে ০৯ 


হয়। ইহা! ব্যতীত হৃদাবরণের শোথে ( মু য0:009719810190 ), বক্ষঃরুদকে 
(17006110755) ও উদরি (50198) ইতত্যাদিতেও যদি হৎপিণও রোগের 

ধশ্রুঝ থাকে, তাহা হইলে ডিজিট্যালিস ব্যবহার কর! যাইতে পারে । বক্ষ: 
স্থলের শোথে (17. 00815 ০৫ 1১956) মার্কিউরিয়াস সালফিউরিকাস একটি 
উত্তম ওঁষধ বিশেষতঃ যখন হৃৎপিগ অথবা যকৃতের রোগ হইতে উৎপন্ন হয়। 
এই ওঁষধটি প্রয়োগে প্রচুর জলবৎ তরল ভেদ হইয়া! রোগের হাস হয়। 
ডিজিটালিস লিঙ্গ এবং অগ্ডকোষের শোথে 08806 17091056107 অবস্থ। প্রাপ্ত 
হইলেও বাবহাঁর হয় এবং উত্তম কার্য করে। (109106190--শরীরের 
কোন বিধানের রদ্ধে, তরল দ্রবোর প্রবেশ )। হাইড্রোসেলেও (7 5৫:০08]6) 
ভিজিটালিস প্রয়োগ হইতে পারে যদ্যপি এতদসহ কোন প্রকার হৃৎপিণ্ডের 
রোগের সংশ্রব থাকে । এমত অবস্থায় প্রন্রাব প্রায়ই অবরুদ্ধ কিংব। স্বল্প 
হয়। রক্তসঞ্চালন ক্রিয়ার ব্যতিক্রম হেতুই মৃত্রপিণ্ডের নিঃসরণ স্বল্প হওয়ার 
দরুণই এই প্রকার অবস্থা উৎপন্ন হইয়! থাকে-_-অথচ মৃত্রপিণ্ডের কোন প্রকার 
মুখ্য রোগ হেতু নয় ইহ! জানিবে। প্রত্রাব ঘোর লালবর্ণ অথবা অন্তলাল- 
যুক্তও ( 810900770005 ) হয় । 





পালিশ জা 


আন্ত এলহ ল্যালাকোগ--ডিজিট্যালিসের যরুতের উপর 
গুত্যক্ষ কোন কার্য আছে বলিয়া মনে হয় না এবং পিত্তনিঃসরণ কাধ্যরও 
কোন প্রকার প্রত্যক্ষ ব্যাঘাত উপস্থিত করিতে পারে বলিয়াও মনে হয় ন৷ 
অথচ ষরুতের কতকগুলি বিশেষ লক্ষণ গ্রকাশ করে। ইহা! নিশ্চয়ই জানিতে 
হইবে ডিজিট্যালিসের অন্তর্গত যে কোন রোঁগই হউক ন তাহার সহিত কোন 
প্রকার হৃৎপিণ্ডের কার্ধোর দোষ বর্তমান থাকা উচিত । ন্তাঁবা (38920109) 
রোগ যাহা সাধারণতঃ যকৃতের দোষ হেতু উৎপন্ন হয় কিন্তু ডিজিট্যালিসে 
প্রধাণতঃ তাহা হৃৎপিণ্ডের দোষ হেতু হয় এবং এইরূপ স্থলে ডিজিট্যালিস 
বাস্তবিকই উত্তম কাধ্য করে। মলের রং সাদ! ছাইএর ন্তায় হয়, এবং লিভার 
যন্্রণাযুক্ত হয, মনে হয় যেন লিভারের আকার বৃদ্ধি হইম্নাছে এবং কোন প্রকার 
আঘাত লাগিঘ্াছে । হাত দিয় পরীক্ষ/ করিলে কিঞ্চিৎ শক্ত বলিয়াও বোধ 
হয়। এতদ সমুদায় লক্ষণের সহিত গ্ভাবার বর্তমানত। দেখিতে পাওয়া যায়। 
মুখের স্বাদ তিক্ত অথবা! মিষ্ট হয়, জিহ্বা হয়ত খুব পরিক্ষার অথব শ্বেত 
'আভাযুক্ত পীতবর্ণ হয়। নাড়ীর গতি অত্যন্ত দুর্বল এমন কি স্বংপিণ্ডের স্পন্দন 


১৩৯৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


অপেক্ষাও ছুর্ববল হয়। রোগী ভন্দ্রায় আচ্ছন্ম হইয়] পড়ে, মৃত্রেপিত্ত মিশ্রিত- 
হেতু মূত্র ঘোর রংযুক্ত হয়। উপরে. ষে সাবার (801)0196) কথা বলিলাম_ 
তাহা পিত্ত নিঃসরণ অবরোধ হেতু অথব! ৫০090) এর 0691 হেতু 
অথবা কোন প্রকার পিত্তপ্রণালী পথে (1011181 00069) বাধাপ্রাপ্তহেতু 
উৎপন্ন হয় না, ইহা প্রকৃতপক্ষে যকৃতের যাস্ত্রিক কাধ্যের অসম্পূর্ণতা হেতু হয়। 
ষে পদার্থ হইতে পি প্রস্তুত হয় লিভার রক্ত হইতে সেই পদার্থ গ্রহণ না 
করায় এইরূপ স্থলে এতদবশতঃই ন্যাব৷ প্রকাশ হয় এবং ডিজিট্যালিন তাহাতে 
উত্তম কার্য করে। ন্যাবারোগেও ডিজিটালিসের প্রকৃতগত লক্ষণ নাড়ীর 
দুর্বলতা! বিশেষরূপ থাক উচিৎ। 

,স্মাইল্লিক্চা--ডিজিটালিসের সহিত অনেকটা মাইরিকার সাদৃশ্ত দেখ। 
যায়। মাইরিক! রোগীও অত্যন্ত হতাশ এবং অবসাদপূর্ণ এবং এইরূপ 
মানসিক অবস্থা অনেকট1 লিভারের কাধ্যের বিশৃঙ্খলতার উপরই নির্ভর করে। 
স্যাব। (58109) রোগে মাইরিকার লক্ষণ অনেকটা ডিজিট]ালিসের অনুরূপ 
কারণ এই উভয় ওষধে ন্যাবারোগ লিভারে পিত্ত প্রস্তুত সম্পূর্ণরূপ ন1 হওয়ার 
দরুণ প্রকাশ হয়, পিত্ত নিঃসরণের কোন প্রকার বিশ্বতা হেতু নয় ইহা ম্মরণ 
রাখিবে। এই বিষয়ে যদিও এই দুইটি ওষধ অনেকটা একরূপ কিন্তু ইহারা 
সম্পূর্ণ পৃথকজাতীয় ওঁষধধ এবং ইহাদের কাধ্যও পরস্পর হইতে সম্পূর্ণ 
বিভিন্ন প্রকৃতির । ডিজিট্যালিসে ন্তাবার কারণ প্রধাণতঃ হৃৎপিণ্ডের 
দোষ হইতে প্রকাশ পায়। মাইরিকায় মনে হয় অনেকটা! আনুষ্ঠানিক 
(28170819281), যান্ত্রিক নয় (10৮ 0768010) | এবং কোন কারণবশতঃ 
পিত্ত প্রস্তুত উপধুক্তরূপ না হওয়ায় রক্ততে পিত্ত গ্রস্তত করণ পদার্থ 
থাকিয়া যাওয়াতেই এইরূপ অবস্থা হয়। ডিজিট্যালিসে হাৎপিণ্ডের 
কারধ্যের ব্যতিক্রম হইতেছে ন্যাবার মুখ্য কারণ আর মাইরিকায় হৃৎপিণ্ডের 
কার্ষোর বাতিত্রম হইতেছে গৌণ কারণ (869০07081 )। ইহাতেও 
ভিজিট্যালিসের ন্ায় নাড়ীর দুর্বলতা প্রকাশ পায়। মাইরিকায় নিম্ন লক্ষ- 
গুলির প্রকাশ দেখিতে পাওয়া যায়--উৎ্লাহুহীনতা, হুতাশভাব, ভার ভার 
বোধ শিরংপীড়া (প্রাতঃকালে বৃদ্ধি হয়), চক্ষুর শ্বেতাংশ পীত আভাযুক্ত, 
চক্ষুর পাতার অস্বাভাবিকরূপ লালবর্ণ, জিহ্বা অপরিষ্কার পীতলেপাবৃত, 
আহারের পর পাকস্থলী-প্রদেশ খালি খালি বোধ, হূর্বলতা এবং ভন্দ্রাভাব 
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শরীরময় বেদন] এবং টাটানি, নাড়ী ছুর্ববল, ছাইএর গ্থায় বর্ণযুক্ত মল, ঘোলা 
এবং ক্ণবর্ণ মৃত্র। এতদ্‌ লক্ষণসমূহ দেখিলে স্বতঃই ডিজিট্যালিসের কথা মনে 
উদয় হইতে পারে কিন্তু এইরপস্থলে ডিজিট্যালিস প্রয়োগে বিশেষরূপ 
ফল পাওয়া যায় না, কারণ ইহার কার্য তত গভীর নয় (৪0196:50181) এবং 
এই প্রকার রোগের পক্ষে ডিজিট্যালিস উপযুক্ত গুষধও নয়। 


সম্ডিষ্ক এছ চক্ষুল্পেণগি- মস্তিষ্কেও ডিজিট্যালিসের যথেষ্ট কার্য 
দেখিতে পাওয়া যাম়। অনেকটা মস্তিষ্কের বিল্লিগ্রদাহের লক্ষণ বর্তমান 
থাকে। মস্তকের সম্মুখভাগে দপদপানি যন্ত্রণা হয়। রোগী প্রলাপ বকে, 
সময় সময় এই প্রলাপ এত অধিক হয় যে, উন্মাদদের ন্তায় অবস্থা ধারণ করে। 
দৃষ্টির গোলযোগ ঘটে, দৃষ্টিতে রোগী উজ্জল অগ্নি গোলক দেখে অথবা 
স্তাণ্টোনাইনের ন্যায় নান। প্রকার রং দেখে কখন পীত কখন সবুজ ইত্যাদি । 

রোগ বুদ্ধি হইতে থাকিলে মানসিক বিশৃঙ্খলত। এবং অধিক দৃষ্টিহীনত। 
সঙ্গে সঙ্গে উপস্থিত হইতে থাকে, রোগী ভাল দেখিতে পায় না, চক্ষুর তার! 
বিস্তারিত হয় এবং আলোতেও চক্ষুর তারার কোন প্রকার সার পাওয়া যায় 
না (0089 7706 £881১000 €011616) এইন্ূপে অবশেষে অচৈতন্য অবস্থা 
আসিয়! উপস্থিত হয়। রোগী অতাস্ত অবসন্ন হইয়! পড়ে, সঙ্গে সঙ্গে সর্ববাজীন 
শীতলতা এবং শীতল ঘশ্ম প্রকাশ পায়। মস্তিষ্ক রোগেও ডিজিটযালিসের 
প্রধান পরিজ্ঞাপক নাড়ীর লক্ষণ বর্তমান থাকা চাই নতুবা ডিজিট্যালিস 
কদাচিত প্রয়োগ হয়। র 





পু জন্নন্দেত্দ্রিষ্স এলং প্রমেহ-_লিঙ্গ এবং মৃূত্রপ্রণালীতেও 
'ডিজিট্যালিসের যথেষ্ট কার্ধ্য রহিয়াছে । ডিজিট্যালিস মৃত্রাধারের গ্রীবাতে 
গ্রদাহ উৎপন্ন করে, তদহেতু মৃত্রকচ্ছ, এবং প্রত্রাবের পুনঃ পুনঃ বেগ হয়। 
বিশেষতঃ এইরূপ অবস্থা রোগীর উপবেশন কিংবা দ্রাড়াইবার কালীন অধিক 
হুয়। মৃত্রাধারের ভার বোধ মুত্রত্যাগে উপশম হয় না। রাব্রিতে রোগীর 
প্রশ্রাবের পুনঃ পুনঃ বেগ হয়। মৃত্রপ্রণালীতে প্রদাহ হইয়া জালাযন্ত্রণ। হয়, 
ঘন ঘোর পীতবর্ণ পৃজআ্রাব হইতে থাকে । এইরূপ অবস্থার সহিত যখন 
লিঙমুণ্ড (61809 09019) গুদাহ হইয়৷ তছুপরি প্রচুর পৃজ্রাব প্রকাশ পায় 
খন প্রমেহের সম্পৃ চিত্তরই প্রকাশিত হইয়া পড়ে এবং নাড়ীর গতি ক্রুত, 


১৩৯৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


পাশ পপ 


মুছু, সবিরাদ অর্থাৎ যে প্রকারেরই হউক না কেন, ডিজিট্যালিস প্রয়োগ কর। 
কর্তব্য এবং ডিজিট্যালিস ইহার একটি উত্কৃষ্ট উষধও বটে। এই প্রকার 
রোগে যখন ভিজিট্যালিস নির্বাচিত হয় প্রায়ই লিঙ্গত্বক (73:91109 ) তরল 
পদার্থে পূর্ণ হইয় ফুলিয়া উঠে (908 07808067990. 00 8700 102165060 
16], ৪8:90 )| যছ্যপি লিঙ্গত্বক ফুলিয়। শক্ত হয়, তাহা হইলে সেইরূপ 
স্থলে ডিজিট্যালিস প্রয়োগ ন। করিয়া বরং সালফার গ্রয়োগ করিবে । 





সার্কিউল্িস্ত্রীজন তনল-_প্রমেহে ইহা ডিজিট্যালিসের খুব নিকটবর্তী 
ওধধ। লিঙত্বক (076080৪) প্রদাহের সহিত প্রমেহ রোগে মার্কিউরিয়াস 
সলও একটি অতি উত্তম ওষধ। মাকিউরিয়াসে মুত্র ত্বক ডিজিট্যালিসের স্তায় 
এত অধিক জলপুর্ণবৎ স্ফীত (0806708) হয় ন কিন্তু খুব গভীর বেগুনে লাল 
আভাযুক্ত হইয়া ফুলিয়া ওঠে, সেই সঙ্গে মুদ| কিংব! উল্টা মু (13111000819 ০: 
[381510101709918) বর্তমান থাকে । 


হ্বার্কিভল্জিম্্রীসন কল্প _ইহাও একটি উক্তরূপ অবস্থার উত্তম 
ওঁষধ বটে কিন্ত ইহাতে লিঙগমুণ্ড অত্যন্ত গভীর লালবর্ণ হয় অথবা গ্যাংগ্রিনের 
ন্তায় আকার ধারণ করে, অর্থাৎ রোগ অত্যন্ত বাড়াবাড়ি হইলে মাফিউরিয়াস 
করের বিষয় চিন্তা করিবে। ডাক্তার কেণ্ট 0:08069 81800 এর বিবৃদ্ধিতে 
পুরাতন অবস্থায় ভিজিট্যালিসকে অতি উচ্চ স্থান দেন। পুনঃ পুনঃ মৃত্র 
ত্যাগের ইচ্ছা । অনেক স্থলে মুত্র ত্যাগ করিতে না পারায় বহুদিন হইতে 
ক্যাথিটার ব্যবহার করিয়া আসা হইতেছে সেইরূপ স্থলে ভিজিটালিস 
উততম কাধ্য করে (17) 010 08588 ০? 6810157560 10:096568 18008, ] 
0০ 006 17907 ছা1)86 ] ০০] 00 সা1615000 115165119---197)6) | 
ইহাতে 20868 81870 এর আকার ছোট করিয়া দেয় এবং অনেক 
স্থলে সম্পূর্ণ আরোগ্য হইয়া যায়। 


আ্বর্রচে?হ্-ডিজিট্যালিসেও অত্যন্ত লিঙোত্রেক হইতে দেখা যায় 
এবং ডিজিট্যালিস নিত্রিত অবস্থায় দ্বপ্রশূন্য অসারে (1050]হ082াট ) 
রেতঃম্থলনের একটি উত্তম ওষধও বটে ডাক্তার বেয়ার এই সম্বন্ধে এক স্থানে 
বলিতেছেন- _&70006 ৪11 00888 782060188 (21)08 4১010. 08] 0870, 
087700:8) 10121695018 2700 00016. 08100515070018169110 085 509 


ডিজিট্যালিস ১৪০০ 


0956 6606 4৯ 197 00889 02 6106 61170 62682901010 0৫ 01018 090101709 
876 £92828117 60801606 60 600906 ৪,0010121968 909 ০: & 162,96 & 
00880 17701)10%97008706, 101)15 20090101798 81)00]0 1১6 6191 178 6109 
200110106) 10 606 65920177616 18 ৪77 5806 6০ 01860700608 01856 
8198], (7228৩ 19. ০] ]7) ডাক্তার বেয়ার ভিজিটালিনকে স্বপ্রদোষের 
একটি অতি উৎকৃষ্ট ঁধধ বলিয়াছেন । তিনি বলেন কয়েক মাত্রাতেই উপকার 
পাওয়া যায়। এই ওষধ প্রাতে প্রয়োগ করা কর্তব্য নতুব| সন্ধ্যায় ব্যবহার 
করিলে নিদ্রার ব্যাঘাত হইতে পারে। 


এল নিউন্সিন্নুল্লিস্রা_ প্রশ্নাবে অগুলালবৎ পদার্থ অর্থাৎ 
এলবিউমেন বাহির হইলে ৩ৎসঙ্গে ওষ্ঠ ও অক্ষিপুট নীলবর্ণ, গান্তরত্বক 
নীলবর্ণ, স্বল্প প্রত্াব, চক্ষতে জলদঞ্চয়, মৃছু নাড়ী, হাপ ইত্যাদি লক্ষণে 
ডিজিটালিস অত্যন্ত উপকারী । 


প্রন্োগ হিশি 

ডাহলিনউসনম-_হৃদপিণ্ডের দুর্বলতায় ইহা সচরাচর নিয়ক্রম ১৩, ২৯, 
৩হ্ত অথবা মূল অরিষ্ট ব্যবহার হইয়া থাকে এবং সকল চিকিৎসকই 
নিম়ক্রমের পক্ষপাতী । ভাক্তার হিউজ বলেন আমি ১ এর উর্ধ ক্রম ব্যবহার 
করিয়া কখনই কোন ফল পাই নাই (] 118 70856: 8891 &0য 19909 
6:00) 69 01106101) 9/১০%৪ ৮09 196 0601708] 01: 10)061)61 6100609, 
10101) 8190 88911) 6০0 196 11)8 68106] [)7906106)। 

কিন্তু সর্বত্র এবং সর্ব রোগে এই মত খাটে কিন! সন্দেহের বিষয়-+ষে 
স্থলে হৃদপিণ্ডের রোগ ও তদ সহিত নাড়ীর ক্ষণ বিলুপ্ততা বর্তমান সেই স্থলে 
যে নিয়ক্রম অধিক ফলগ্রদদ হইবে সে বিষয় অধিক বলাই বাহুল্য । 

স্বপ্নদোষ, প্রমেহ, মন্তিক্ধ এবং চুক্ষু রোগে অধিক নিম়ক্রম প্রায়ই প্রয়োগ 
হয় না। এইরূপ স্থলে ৬ ৩০ এর ব্যবস্থ। দেওয়৷ হয়। 


 ল্লোগেন্স হ্বক্জি--উপবেশন কালীন বিশেষতঃ সোজ। হইয়া উপবেশনে, 
সঞ্চালনে এবং আহারে। 


ল্লোগেক্স উপশ্শম-পাকস্থপী খালি থাকিলে এবং মুক্ত 
খোল। বামুতে। 


১৪০১ ক্লিনিক্যাল কেটিরিয়া মেডিকা 


রোগীর বিবরণ 


একদিন একটি ধলিষ্ঠ অথচ বৃদ্ধ লোককে আমার আফিসের দিকে টলিয়া 
টলিয়া আমিতেছে দেখিতে পাই, প্রথমতঃ মনে হইল লোকটি হয়ত মদ্যপান 
করিয়াছে এবং সেই হেতুই বোধ হয় এইরূপ করিতেছে কিন্তু বিশেষ দৃষ্টি 
করিয়া দেখিলাম মুখখানি বেগুনে আভাযুক্ত এবং ওষ্দ্্ন নীলবর্ণ। এইরূপ 
অবস্থ! দেখিয়া! আমি উঠিয়া গিয়া হাত ধরিয়া আমার আফিসের ভিতর লইয়া 
আসি। লোকটি কিছুক্ষণ কোন কথ! বলিতে পারিল না, স্থির হইয়! বসিয়া 
হাপশইতে লাগিল এবং দেখিলাম নাড়ীর অবস্থা অত্যন্ত দুর্বল এবং ক্ষণবিলুপ্ত। 
কিছুক্ষণ বিশ্রাম করিয়া স্থস্থ হইলে বলিতে লাগিল “বহুদিন যাবৎ আমি এই 
রোগে ভূগিতেছি এবং অনেক সময় এইরূপ অবস্থায় পতিতও হ্ইয়াছি। 
' আজকাল আর কোন কাজকন্শ করিতেও সাহস পাই না এবং বোধ হয় 
ইহাতেই শীপ্রই মারা যাইব। বক্ষঃস্থল পরীক্ষা! করিয়া দেখিলাম হৃদপিণ্ডের 
প্রথম স্পন্দনের সহিত শে শে শব হইতেছে (৪5809168610 7898190 
10870 1910 1100 90190 স৮161) 6108 ঠি৪6 10986 ০£ 6109 1098) 1 এবং 
ইহাও জানিতে পারিলাম শেষ অবস্থায় প্রদাহযুক্ত বাত হইয়াছিল। লোকটির 
এই প্রকার অবস্থা দেখিয়া আমি তাহাকে ডিজিট্যালিস ২ ক্রম কয়েক ফোটা 
জলে দিয়া সেবন করিতে দিলাম এবং কিছুদিন পর একদিন দেখিতে পাই 
লোকটি পুনরায় কাজ করিতেছে এবং আমাকে দেখিয়। চীৎকার করিয়! বলিয়া 
উঠিল আমার আর হৃদপিণ্ডের রোগ নাই (78110, 196 ৪81, ] 10856 00 
108975 01968886) । 
.২। ভিজিট্যলিসের স্তাবা রোগের উপর কিরূপ কার্ধয আছে তাহার 
সম্বন্ধে ডাক্তার ন্তাস একটি রোগীর বর্ণনা দিয়াছেন তাহা নিয়ে দিলাম-- 

একটি অল্প বয়স্ক যুবক বমন এবং বমনেচ্ছায় আক্রান্ত হইয়া তন্দ্রাভাবাপন্ন 
হয়। কয়েকদিন পর সর্ধবাধ ভাবায় হলদে হইয়া উঠিল। চক্ষুর শ্বেতাংশ 
(8619:06108) শরীরের চশ্দ এবং এমন কি নখ পধ্যস্ত সমুদায়ই পীতবর্ণ হইল 
মল যদিও স্বাভাবিক কিন্তু সম্পূর্ণ বর্ণহীন এবং প্রত্রাব অত্যন্ত হলদে বর্ণ 
নাড়ীর অবস্থা অত্যন্ত দুর্ধ্বল পরীক্ষা করিয়া! দেখিলাম প্রতি মিনিটে ৩* বার 


ডিজিট্যালিস ১৪০২ 


আঘাত হইতেছে। নাড়ীর অবস্থার উপর নির্ভর করিয়াই ডাক্তার ন্যাস 
তাহাকে ডিজিট্যালিস প্রয়োগ করেন এবং তাহাতেই রোগী সম্পূর্ণ 
আরোগা হয়। 


৩। একজন স্ত্রীলোক বয়স প্রায় ৪৫ হুইবে কিছুদিন হইতে তাহার বাম 
বক্ষঃস্থলে যন্ত্রণা 'হইত এবং সেই যন্ত্রণা বাম স্বন্ধ পর্য্যন্ত বিসভৃত হয়, সঙ্গে সঙ্গে 
শু কাঁশি এবং শ্বাস কষ্ট ছিল। একদিন যাইয়া দেখি রোগী শষ্যায় বালিসে 
ভর দিয়! বসিয়। আছে, শয়ন করিলেই শ্বাস প্রশ্বাসের অত্যন্ত কষ্ট হইত । 
জিজ্ঞাসা করিয়া জানিতে পারিলাম অঙ্গ সঞ্চালনে, গভীর শ্বাস প্রশ্বাস গ্রহণে, 
বক্ষে বিশেষত: হৃদপিণ্ডের স্থানে যন্ত্রণা এবং অত্যস্ত কষ্ট হয় এবং নাঁড়ীর গতিও 
10681016692 । প্রথমতঃ তাহাকে ব্রাইওনিয়া দেওয়া হয় কিন্তু তাহাতে 
কিছুই উপকার ন! হওয়ায়__নাড়ীর স্পন্দন দেখিয়া! ভিজিটঢালিস ১ প্রয়োগ 
করি এবং তাহাতেই রোগী ক্রমশ: আরোগ্য লাভ করে। 

(ডাঃ আর্মষ্ং) 

৪| এক ৬৫ বৎসরের ব্যক্তির অত্যন্ত শ্বাস কষ্ট সেই সঙ্গে শুষ্ক এবং 

স্থুড় স্থুড়ে কাশি । পুনঃ পুনঃ'মুচ্ছ?, পদঘয় এবং উরুতে শোথ এবং তপ্রযুক্ত 

টোল খাওয়া, শ্বষ্পমৃত্র, ছুর্ববল ও সবিরাম নাড়ী, হৃৎপিণ্ডের শব্দের লোপ । 

হৃৎপিণ্ডের স্থানে হুর্বলতা এবং পেরিকাডিয়ামের মধ্যে রস সঞ্চয় ছিল। 

ডাক্তার চামার্স তাহাকে ডিজিট্যালিস নিয়ক্রম দ্বারা সম্পূর্ণ আরোগ্য 
করিয়াছিলেন । 


৫। এক যুবকের প্রায় বংসরাবধি অন্থখ হইয়াছিল। অনেক ডাক্তার 
চিকিৎস! করিয়াছিল কিন্তু কোন উপকার হয় নাই। তাহার ক্ষুধা ভাল হইত 
না। আহার করিলেই সমুদায় টক বমন হইয়া উঠিয়া যাইত-__তৎপর কিছুক্ষণ 
পেট বেদনা! করিত। যতবার আহার করিত ততবারই বমন হইয়া ষাইত। 
কার্বভেজ, ক্যালকেরিয়! কার্ব, সালফিউরিক এসিড, সালফার ক্রমান্বয়ে 
সেবন করিজেও কোন উপকার পায় নাই। ক্রমশঃ যুবকটি অত্যন্ত ছুর্ববল 
হুইয়! পড়িতে লাগিল অবশেষে ডাক্তার গেজ অনেক বিচার করিয়া তাহার 
শীতল ও নীলবর্ণ মুখ ও গাত্র শীতল দেখিয়া ডিজিট্যালিস ব্যবস্থা করেন 
এবং তাহাতেই সম্পূর্ণ আরোগ্য হইয়াছিল। 


১৪০৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


৬। একটা স্ত্রীলোক শেষ সন্তান প্রসবের পর এমন ছুর্ববল হইয়া 
পড়িতে লাগিল বোধ হইল যেন শ্রীদ্রই ষক্ষারোগ উপস্থিত হইবে কিন্তু 
কিছুদিন পর দেখা গেল তাহার পদদেশ হইতে হৃৎপিণ্ড এবং ফুস্‌ ফুস্‌ 
পর্যযস্ত ফুলিয়া উঠিতে লাগিল। এই প্রকার উদরী ও শোতপ্রযুক্ত সে 
বসিয়৷ থাকিত, শয়ন করিতে পারিত না। নাড়ী দুর্বল, আসমান, সবিরাম 
প্রকৃতির ছিল। নিশ্বাস লইতে অত্যন্ত কষ্ট হইত এমন কি মৃত্যুকালের 
মত হাপাইতে হইত। ডাক্তার হেন্স এই সমুদায় দেখিয়া ডিজিট্যালিস 
১৯ দশ মিনিট অস্তর অন্তর সেবন ক্রাইয়! আশ্ত উপকার দিয়াছিল। 
২বার ওঁষধধ সেবনে তাহার অত্যন্ত ঘশ্ম হইয়াছিল। বক্ষে এবং উদ্ররে 
প্রথমে অধিক ঘশ্ম হয়, রোগী কয়েক ঘন্টা পর শয়ন করিতে পারিয়াছিল। 
ইহার পর বিলম্বে বিলম্বে ডিসিট্যালিস প্রয়োগ করিয়! রোগী ক্রমশঃ 
আরোগা হইয়া উঠে। 


্যানাম (5191710111 ) 


ইহা প্রচলিত টিন চূর্ণ করিয়া! ওঁষধধে পরিণত করা হয়। 


সর্থপ্রধান লক্ষণ 


১। বক্ষ-স্থলে ভীষণ ছূর্র্বলতা, কথা বলিতে, হীসিতে, পড়িতে 
গান গাহিতে বৃদ্ধি হয়। এত অধিক হুর্বল যে কথা পর্ধ্যস্ত 
বলিতে পারে না (56586 ৮7981006899 11) 01008 10100 6৪10759 
18770101179) 911101105)  1:98017)6 91900, ৪০ 79910 108)19 
60 09115) , নিম্ন অবতরণে অত্যন্ত হব্বল বোধ করে কিন্ত উদ্ধে 
উঠিতে করে না (বোরাক্স । কেলকেরিয়ার বিপরীত )। 


২। রোগী বিমর্ষ, হতাশ, সকল সময় যেন কাদিতেছে (£9919 
0751206 ৪1] 609 61009) কিন্তু ক্রন্দনে রোগ বৃদ্ধি হয় (নেট্রাম 
মিউর, পালসেটিলা সিপিয়া )। 


৩। শিরংপীড়া, শূল অথবা স্রায়ুশূল যন্ত্রণা জোরে চাঁপ দিলে 
পেট চাপ দিয় উপুর হইয়া শয়ন করিলে, পায়চারি করিলে, 
কৃমি বহির্গত হইলে উপশম বোধ করে। যন্ত্রণ। ধীরে ধীরে ক্রমশঃ 
বৃদ্ধি হয়, ধীরে ধীরে ক্রমশঃ উপশম হয় (প্ল্যাটিনা )। 


৪। গয়ের প্রচুর ডিম্বের শ্বেতাংশের ন্যায় কিংবা হলদে কিংব। 
পীতাভ সবুজ এবং গাঢ় । অতি দ্রুত বক্ষ-স্থলে প্রচুর শ্লেম্সার 
সমাবেশ হয় এবং সহজে উঠিয়া আইসে, শ্লেম্মা উত্তোলনে রোগী 
উপশম বোধ করে। 


৫1 গয়েরের স্বাদ মিষ্ট কিংবা অত্যন্ত লবণাক্ত ( কেলি 
আইওড, সিপিয়া) (অত্যস্ত সবুজ এবং লবণাক্ত-_কেলি আইওড)। 


১৪০৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিক। 








৬। কাশির শব্দ ফাপা ফাঁপা এবং অত্যন্ত কষ্টজনক। কথা 
বলিতে, দ্রুত গমনাগমনে কাশির উদ্রেক হয় এবং সন্ধ্যার সময়ে 
দক্ষিণপার্থ্ে শয়নে বৃদ্ধি হয়। বক্ষঃস্থল খালি খালি বোধ করে। 
গয়ের বহির্গত হইলে কাঁশির উপশম হয়। 


৭। জোনি এবং জরায়ুভ্রশ মলত্যাগকালীন বৃদ্ধি হয় 
( উদরাময়সহ ভ্রংশ--পড ফাইলাম )। 


সাধাল্সপ লক্ষণ 


১। মন এবং শরীর উভয়েরই অত্যন্ত ক্লান্তি বোধ ( 856:6008 611908- 
18102. 08. 70170. 8700. 1০0 )। পাকস্থলী খালি খালি এবং চোপসানভাব 
( চেলিভোনিয়াম, ফলফরাস, এবং সিপিয়া )। 

২। খতুত্রাব প্রচুর এবং পূর্বে হয়। শ্বেতগ্রদর পীত আভাযুক্ত কিংবা 
পরিষ্কার শ্লেম্মাবং। এতদসহ অত্যন্ত দুর্বলতা বোধ। 

৩। হেকটিক ফিবার ( [76069 £9৮%5: ) সহ শেষ রাত্রিতে প্রায় ৪ টার 
সময় প্রচুর ঘন্ম হয়। গলায় এবং কপালে অধিক হয়। 


8 | গ্রাতঃকালে রদ্ধন দ্রব্যের গন্ধে বমন এবং বমনোদেগ হয়। 


ন্লোগী নহি লক্ষণ এন দৃর্ব্ঘিলতা--্্যানাম রোগী 
সচরাচর বিমর্ষ এবং পালসেটিলার ন্যায় ক্রন্দনভাবাপন্ন। ষ্ট্যানামের বিমধ 
এবং নিস্তেজতা বক্ষঃস্থলের দুর্বলতার উপর সম্পূর্ণ নির্ভর করে। ভৈষজ্য 
বিজ্ঞানে ষ্যানামের সমকক্ষ বক্ষঃস্থলের দুর্বলতার দ্বিতীয় আর কোন ওঁষধ 
নাই বলিলেই হয় এবং ট্যানামের ইহাই হইতেছে সর্বপ্রধান বিশেষত্ব (56 
'18801100 010815069118610 19 6795৮ চ650)888 37)-606 01068) এত 
অধিক দুর্বল যে রোগী কথা পর্যস্ত বলিতে কষ্ট বোধ করে, এই দুর্বলতা 
সুধু যে ফুসফুস. এবং ম্বরযন্ত্রেই (1078৪ &0 12705) আবদ্ধ থাকে তাহা 
নয় ইহ1 শেষে শারীরিক দুর্বলতায় পরিণত হয়। আমরা দুর্বলতায় 


্্যানাম ১৪০৬. 





ফস্করিক এসিড, চায়না ইত্যাদি উধধেরই উল্লেখ দেখিতে পাই কিন্তু ইহাদের 
দুর্বলতা এবং ষ্ট্যানামের দুর্বঙ্লতান্ উৎপত্তি সম্পূর্ণ বিভিন্ন গ্রকৃতির। 
্যানামের দুর্বলতা হইতেছে-_ফুসফুসের দোষ হইতে, ফস্ফফরিক এপিডের 
জীবনীশক্তির অপব্যবহার, হস্তমৈথুন, অত্যধিক সঙ্গম ক্রিয়া ইত্যাদি হইতে 
আর চায়নার দুর্ববলতা--অত্যধিক রক্তশ্রাব অথবা! বহুদিন রোগের ভোগ: 
হইতে। কিন্ত ষ্্যানামের দুর্বলতা এসিড ফল এবং চায়না ইত্যাদি অপেক্ষা 
অত্যন্ত অধিক। ট্ট্যানাম ক্ষযরোগের যদিও একটি প্রধান গুঁষধ বলিয়া 
সুপরিচিত কিন্তু ইহার মানসিক লক্ষণসমূহ সম্পূর্ণ বিপরীত গ্ররুতির কারণ 
সচরাচর দেখ! যায় ক্ষয়কাশ রোগী জীবনের শেষ মুহূর্ত পধ্যস্ত অত্যান্ত 
আশাম্িত (1১০7191) এবং প্রফুল্পচিত্ত থাকে কিন্তু ষ্্যানাম রোগী *বিমর্ধ, 
হতাশ এবং ক্রন্দনভাবাপন্ন। মানসিক লক্ষণের এই প্রকার ব্যতিক্রম 
বশতঃই ষ্ট্যানীমকে ক্ষয়কাশের প্ররুত ওষধ অনেকে বলেন ন1--( [61:09 
16 19 0৮106 6০ (0699 00806] ৪0010601008 96811)00, 18 1579] 1801- 
08690. 11) 609 6০৪10910919--7871702607 ), 

1106 1080681 0781906671860 ০01 (1:৪ 007)507710619, 0708. 10019. 
£909:8117 0096 10) 61180 807 0081, 18 6106 0700140] 0০78176 
1090960170999 107 13101) 1)6 18 ৪58681060 61070081) 5 6501008 11170858 
&00 দা17101) 0098 00৮ 10798000771 8৮৪1) 11) (106 010917% 110018৪ 0৫ 
1168, 407 00 দা দ৪:0 ৪681, 9৮91 22875586100) 18 86619066৭. 
60 8০789610108 0196. [76 ০0: ৪116 18 £] 85 “17010051706, 59 
968070005 1088 £81160] 609 01161 28101686101) 11) 6108 08867068106 02 
8669062013 0 6109 £881018607 01809) 88198018117 08097])9] 820. 
৪0:0101088 00801106102) 10. 11101) 16 1189 10809 07811 0288 800 
169 77787069]  01081806811860 18 ৪ 8৪] ৪0 18017102056 000016100, 
দঃ 11109 1১018861118, 1188 10 ৪171660. 0০7016100. 19 677 18610 
0066 দা10) 10 6206 60106700181 00116071918) 766 10৪7 10800 ৪1509810. 
৪1875 091] ০8: 8669061006০ 968 0010, | 

যে নমূদয় স্ত্রীলোকের প্রতি ষ্ট্যানাম নির্বাচিত হয় তাহারা স্া্রধান এবং 
ছর্বল প্রকৃতির । এত অধিক ন্নায়বীক, খিটখিটে এবং দুর্বল, যে সামান্ত, 


১৪০৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


পরিশ্রমেই হৃদস্পন্দন উপস্থিত হয়। রোগী পাকস্থলী এবং বক্ষঃস্থল 
খালি খালি বোধ করে । এই প্রকার পায়বীক ক্লান্তি নান! প্রকার অবস্থায় 
প্রকাশ পায়, বিশেষভাবে ষ্র্যানামে উর্ধে উঠা অপেক্ষা নিয় অবতরণে অধিক 
কষ্ট বোধ করে (বোরাক্স। উপরে উঠিতে-__-কেলকেরিয়া ফস্‌) রোগী মনে 
করে সে নিয় তলায় অবতরণ করিতে পারিবে না অথবা তাহার শরীরে ষেন 
যথেষ্ট বল নাই। আর এক প্রকারে উক্ত ক্লাস্তিভাব প্রকাশ পায়-_যখন 
চলাফেরা করে তখন রোগী অধিক কষ্ট বোধ করে না অথচ উপবেশন 
করিবারকালীন রোগী যেন ধপ, করিয়া চেয়ায়ে পড়িয়। যায় (১86 ০0 ৮105 
০ 91৮ 0070 91) 917]7 07005 17060 018 01817 )। এই লক্ষণটির সহিত 
স্ত্রীলোকের জরায়ুর স্থানচ্যুতি, শ্বেতগ্রদর আব ইত্যাদি কোন না কোন প্রকার 
জরামুর রোগ প্রায়ই বর্তমান থাকে এবং উক্ত প্রকার স্ত্রীলোক অত্যন্ত ছুর্ববল 
এবং শীর্ণ প্রকৃতির হইয়া থাকে । ষ্র্যানামের মানসিক লক্ষণের সহিত নেষ্রাম 
মিউর এবং পালসেটিলার সাদৃশ্য রহিয়াছে । 


নেত্রীঙ্ম হ্মিউল্প_ বিমর্ষ, অবসাদ এবং ক্রন্দনভাবাপন্ন। সাত্তবনায় 
বৃদ্ধি হয়। ক্রন্দনকালীন সাত্বনা প্রদান করিলে রোগী বিরক্ত হুয়। 
( পালসেটিলার বিপরীত )। 


গশীভঢহনাটিজন1 নম্র, বিনয় শান্ত এবং ক্রন্দনশীলা। সান্তনা 
ভালবাসে এবং ক্রন্দনকালীন সাম্বন প্রদান করিলে রোগী শাস্তি পায় 
(নেট্রামের বিপরীত)। মাপিক খ্কতুআজাব স্বল্প এবং বিলদ্বে হয়, এই লক্ষণটি 
ষ্যানামের ঠিক বিপরীত । 


স্নিপিম্া- রোগী নিজের শ্বাস্থ্োর বিষয় চিন্তা করিয়া বিমর্ষ হয় কিন্ত 
নিজের পরিবারবর্গের স্থখস্থাচ্ছন্দের প্রতি সম্পূর্ণ উদাসীন কিছু ভ্রক্ষেপ ঝরে 
ন। এবং সামান্য কারণেই বিরক্ত হয়। টিস্থর শিথিলতা প্রযুক্ত (:6185:86107) 
০£ 19886) খালি খালি এবং দুর্বলভাব, অনেক ওধধে দেখিতে পাওয়া যায় 
যে স্থলে রোগী কথা বলিতেই অত্যন্ত দুর্বলতা অনুভব করে সেইরূপ স্থলে 
ককুলাস, ভিরেট্রাম এলবাম, ফন্ফরিক এসিড, সালফার, সালকিউরিক এনিড 
এবং ক্যাল কেরিয়! কার্ধ ইত্যার্দির বিষয় চিস্ত। করিবে। 


্যানাম : ১৪০৮ 





পাকা 
সী 


পল্ষাঘাত-_মানসিক অন্থভূতি অথব৷ ক্লাস্তিজনিত ক্রিয়া বিকার 
পক্ষাঘাতে (10006107281 70875]5519 ) ককুলাস, ইগ্নেসিয়া, ফস্ফরিক এসিড 
নেউ্রাীম মিউর এবং কোলিনসোনিয় ষ্ট্যানামের নিকটবর্তী গুঁষধধ। অনেক 
সময় দেখা যায় দুর্বল এবং ন্বাযুপ্রধান লোকদ্িগের অনুভূতির উঁপর 
আঘাত প্রাপ্ত হেতু স্সায়ুর কাঁ্যকারী ক্ষমতা নষ্ট হয়। ইহা ব্যতীত 
হস্তমৈথুন কারণবশতঃও উক্ত প্রকার £800610108] 10897815818 প্রকাশ 
পায়, এইরূপ স্থলে ষ্র্যানামের সহিত ট্ট্যাফিলাইগ্রিয়া এবং নেট্রাম 
মিউরের অত্যন্ত সাদৃশ্য রহিয়াছে । 


স্পল্ীল্লেল্ল জিমি অঙ্ক প্রত্যজেল্র পক্ষাহাতেক্স 
ওুস্বণ্ধ শমুহ 


অক্ষিগ্ুুটেল্স পক্ষাহ্যাতি-_(65751088 ০? [2911৯) 
ককুলাস, জেলসিমিয়াম, রসটঝ্স, জিঙ্কাম। 


হহ্খহ্মঙলেলল্প-_বেলেডন1, কষ্টিকম, নাঝমভমিকা, ককুলাস, ওপিয়ম । 


ভিহ্বীক্র--ব্যারাইটা, কুপ্রম, প্রাহ্বাম, ট্রেমোনিয়াম, কষ্টিকম, বেলেডন।, 
ডালকামার। ৷ 


গতাধ?2ক্চল্রপ পেম্ণীক্র--জেলছিমিয়াম, বেলেডন, ক্যাস্থারিস, 
ল্যাকেলিস। 


সুল্রোস্প-্র--বেলেডনা, ডাল্কামারা, ক্যাস্থারিস, লাইকোপোডিযাম, 
ওপিয়াম, নেট্রাম মিউর, হাইওসিয়ামাস। 


সলন্বাল্সেলস শসক্ছষোচেন্চ প্পেম্পীল্ল- কষ্টিকাম, লাইকো- 
পোডিয়াম, রুটা, ওপিয়াম। 


শ্পল্লীন্লেল্সপ উচঞ্জ অবজ্জেক ( 000062 1550:91010169 )-নলক্স 
রাসটক্সা, বেলেডনা, ককুলাস, ৷ 


হত্ভকরক্জেল- কুপ্রাম, রাসটাক্‌স, কিকাম, আসেনিক। 


১৪০৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


অঙ্জুলীল্প-কুপ্রম, নেট্রাম মিউর, সিকেলি, সাইলিসিয়া, ক্যালকেরিয়া 
ন্নিত্স যেন (106: [::615701665)-_কল চিকম, নাঝ্স, প্রান্বাম, 
রাসটক্স, ফসফরাস, সালফার, ভিরেট্রাম | 


পদ্ছ্ব মরে পক্ষাঘাতভ-আর্সেনিক, চায়না, ওলিএগ্ডার, প্রান্থীম। 


অনজীর্শ- অজীর্ণ রোগে ষ্ট্যানামের প্রয়োগ দেখা যায়। প্রাতে বমন 
এবং বমন ইচ্ছার উদ্রেক হয় অথব! কষ্িকমের ন্যায় রম্ধনের গন্ধে কাশির 
ভাব উপস্থিত হয়। ইহ! ষ্ট্যানামের একটি বিশেষ লক্ষণ এবং স্ত্রীলোকদিগেতে 
প্রকাশ পায়। পাকস্থলী দুর্বল খালি খালি বোধ, এবং মুখের স্বাদ তিক্ত 
সরলান্ত্রের নিশ্চেষ্টতা হেতু তরল মল ত্যাগে অত্যন্ত বেগ ( এলিউমিন! ) 
দিতে হয় মুখমণ্ডল ফ্যাকাসে এবং চোপসান, চক্ষুর চারিধার কালিমাযুক্ত 
এতদ লক্ষণসমূহ ছূর্বলতার পরিচায়ক এবং স্ত্রীলোকদিগের অধিক হয়। ইহার 
সহিত কৃমি বর্তমান থাকিলে ষ্র্যানামকেই তাহার একমাত্র উপযুক্ত ওষধ' 


জানিবে। 

ুভ্ভাতনঙনম্ন (0০0%018107)--কমিজনিত তড়কায় সিনা এবং 
আর্টিমিশিয়ার ন্যায় ্রানাম একটি উত্তম ওঁধধ যদি আর আর লক্ষণ 
বর্তমান থাকে । 


জল্পান্তু ভ্রহস্ণ। আাতুত্তা এন শ্বেতপ্রলন্-_. 
জয়ায়ু ভ্রংশে (070180888 8680) ট্রানাম সময় সময় প্রয়োগ হয়। ডাক্তার 
হিউজ ইহা প্রায়ই ব্যবহার করিতেন । তিনি একস্থানে বলিতেছেন__ 
[17259 1751017 ০9] 10000 16 191] 60 62906 6108 10008: [090119999. 
%00. [00859 19681) 00168 95600181)60. &6 168 7০0] ০৮৪: [)1:017809,. 
[6 889208 6০ ৪0813901090 0089 966211)9 116%0091065, জরায়ু ভ্রংশ। 
ব্যতীত যোনি ভ্রংশেরও (0:0151)908 ০1 5821709) একটি ওুঁধধ বটে। 
এতদভ্রংশ লক্ষণ সমূহ (12010799058 ৪10060209) মলত্যাগকালীন অধিক 
প্রকাশ পান্গ। ট্রানামে খতুত্রাব অত্যস্ত অধিক ও সময়ের পূর্বে হয় এবং 
প্রচুর শ্বেত প্রদরও থাকে--শ্রাব গাঢ় হলদে আভাযুক্ত অথবা পরিষ্কার 
শ্লেক্মাবং। এতদনহ রোগী অত্যস্ত দুর্বলতা বোধ করে। এত অধিক 
গুববল হয় যে এমন কি রোগী নড়াচড়া করিতেই পারে না। প্রাতঃকালে 


ই্যানাম ১৪১৯ 


পোষাক পরিচ্ছদ পরিধান করিবার কালীন হূর্ববলতাপ্রযুক্ত পুনঃ পুনঃ বসিয়া 
বিশ্রাম লইতে হয়, হস্তপদ্দ কাপিতে থাকে । অঙ্গ প্রত্যঙ্গ সীসার ন্যায় ভার 
বোধ হয়। ষ্ট্যানামের এই প্রকার র্ববলতা সচরাচর নিম্নে অবতরণ কিংব 
উপবেশন করিবার কালীন অধিক অক্টুভব করে এবং বক্ষ-্থলের বাম 
সহিত জরামুর দোষ বর্তমান থাকিতে পারে । 

শ্বেত প্রদর ভ্রাবের সহিত একটি কথ। এই স্থলে ম্মরণ কর! কর্তব্য যে 
কোন প্রকার ভীষণ ন্নায়ুশুল যন্ত্রণার পর ন্থেত প্র্নর প্রকাশ পাইলে সেই স্থানে 
্্যানামকেই প্রাধান্ত দিবে। 


সডফ্াইলশীক্ম- ইহাতেও জরামুভ্রংশ মলত্যাগকালীন বুদ্ধি হয় বটে 
কিন্তু ভ্রংশের সহিত উদরাময় বর্তমান থাকে । মল সচরাচর সবুজ আভাযুক্ত 
অথবা পীতবর্ণ এবং অত্যন্ত বেগের সহিত নির্গত হয়। 


ক্যালেক্ল্পিভা ফঙ্স--মল কিংবা মুত্র ত্যাগকালীন জরাঘু বাহর 
হইয়া পড়ে এবং সঙ্গে সঙ্গে ভূর্ব্বলক্ষ1 «এবং জরায়ু প্রদেশে কষ্ট বর্তমান থাকে 
দুখের সরের স্ভায় শ্বেদপ্রদর আব হয়। যোনি প্রর্দেশে জলন এবং তদসহিত 
মুত্ত্রাশয় এবং জরায়ুর উভয় পার্থে বেদন৷ হয় । রোগী হুর্বল এবং রোগ। 
প্রকৃতির ৷ 

নাল্জক্ভত্সি্চা-_জরামু ভ্রংশের তরুণ অবস্থায় এবং কোন প্রকারে 
হঠাৎ শরীর মচকাইয়া রোগ উতৎপতি হইলে উত্তম কাধ্য করে (1767) 6106 
0198559 1188 79851080. 1010 ৪800610 ₹71:01001717)6 0% (10৪ 1১0) ইহার 
সহিত প্রায়ই কোষ্ঠ কাঠিন্য বর্তমান থাকে পুনঃ পুনঃ মলত্যাগের বৃথা চেষ্ট। 
হয় কিন্ত কিছুই হয় না। যদিনাক্সে সম্পূর্ণ আরোগ্য না হয় তাহা হইলে 
সিপিয়ার বিষয় চিস্ত। করিবে। 

সণন্চুশৃজল--্ট্যানামের দায়ুশূল যন্ত্রণার বিশেষত্বই হইতেছে বঙ্জণা ধাঁরে 
ধীরে বৃদ্ধি হয় এবং ধীরে ধীরে হ্রাস হয় (8১8 0108 100:9886 ৪00. 
06078888 ৪1915) এবং সচরাচর দেখা যায় চক্ষুর উপরিস্থিত স্নায়ু (৪01১7 
0:0169] 08:5৪) বআধ্রিক-আবক্রান্ত হর । ষ্র্যানামের এই প্রকার অরের পর এরং 
কুইনাাইন্দের মপব্যবহার হেতু 'মুখমগ্ডলের স্াযুশূল (07০৪০9828) 'প্রকাশ 
পারন। 'উক্ত স্থান ব্যতীত যে কোন স্থানের দদামুশূ্গে ইহা প্রয়োগ হইতে, পারে 

[৪ ] 


১৪১১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


কিন্ত অভিজ্ঞতায় দেখা গিয়াছে মৃখমণ্ডলে, পাকাশয়ে এবং নিয়োদরে অধিক 
হয়। ইহাও দেখা যায় যন্ত্রণা কখন কখন হুর্য্যোদয়ের সঙ্গে আরম হইয়া 
দিপ্রহরে বৃদ্ধি হইয়া সুধর্যান্তের সঙ্গে ক্রমশঃ হাস পায় অথবা যে কোন সময়েই 
প্রাতঃকালে ১০টার সময়ে আরম্ভ হইয়! ১০।১৫ মিনিট ভীষণ যন্ত্রণা হইয়া 
ধীরে ধীরে হাস হয়। এই প্রকার হর্য্যের উদয়ের সহিত বুদ্ধি এবং হৃর্ধটান্ডের 
সহিত হ্রাস ননাযুশূল যন্ত্রণা স্পাইজেলিয় নেট্রাম মিউর, স্তাহগুনেরিয়া ইত্যাদিতে 
দেখা যায়। পালসেটিল! এবং সালফিউরিক এসিডে কতকটা এই প্রকারের 
যন্ত্রণা দেখা যায় যদিও ইহাদিগের যন্ত্রণা ধীরে ধীরে বৃদ্ধি হয় কিন্তু হঠাৎ 
খামিয়া যায় (0017)85 87800811810 86008 800061015) | বেলেডনার 
যন্ত্রণা হঠাৎ আরম্ভ হইয়া চরমে উঠিয়! কিছুক্ষণ থাকিয়া হঠাৎ চলিয়া যায় 
16 007708 80006217800 78801185168 108678৪6070. 13819 16 





205 78709810101 1100178) 1006 088868 800061017) | 


* ষ্ট্যানামের যন্ত্রণাকলোসিম্ব এবং ক্রাইওনিয়ার ন্যায় চাপ দিলে 
উপশম হয়। কলোসিস্থে উপকার না হইলে (কারণ নিয়োদরের এইরূপ শুল 
বেদনায় প্রথমতঃ কলোসিস্থকেই উচ্চস্বান দেওয়া হয়) ষ্ট্যানাম প্রয়োগ 
করিয়া দেখা কর্তব্য বিশেষতঃ যদি যন্ত্রণা বহুদিনের পুরাতন হয়। শিশুদিগের 
এই প্রকার যন্ত্র হইলে কাধে শিশ্তর পেট চাপ দিয়! লইয়া বেড়াইলে শিশু 
উপশম বোধ করে । 101. ৪৪৮ বলিতেছেন 1 1858. 0690. ৪90. 
68 879059 537016008 800 1085 5861) 881]7 £০০০ 6:606৪ [101 
08 19, 80, 200, 500 708800188। আর একটি উল্লেখযোগ্য লক্ষণ 
দেখিতে পাওয়া যায় যে যন্ত্রণাকালীন ধীরে ধারে পায়চারি করিলে যন্ত্রণা 
উপশম হয় ( ফেরম মেট )। 


“ধীরে ধাঁরে বৃদ্ধি এবং ধীরে ধারে হাস” এই প্রকার লক্ষণযুক্ত যন্ত্রণা 
্যানাম ব্যতীত প্র্যাটিন। এবং ই্রন্সিয়ানায়ও 'অনেকট। দেখিতে পাওয়া যায়। 


 স্মগী লগ (0011905)--সৃগী রোগেও ্্যানাম ব্যবহার হয় বিশেষতঃ 
যখন নৃগীরোগ নিয়োদরের যন্ত্রণা কিংবা কমির উপত্রব হইতে উত্তৃত হয়! 
রোগীর মুখমণ্ডল ফ্যাকাশে এবং চক্ষুয় চারিধার কৃষাবর্ণ হয় ও 'তদসহিত 
শৃল যন্ত্রণা এবং মুখে মিষ্ট ছাদ বর্তমান থাকে । মিষউ স্বাদ .(র98 05982) 


ট্যানাম ১৪১২ 


্্যানামের একটি বিশেষ লক্ষণ। ইন্দ্রিয় সম্বন্ধীয় রোগ বশতঃ (8858৪) 
90721108607) মৃগী রোগেও ট্ট্যানাম সময় সময় নির্বাচিত হয় । 


হ্বগাস্পি- ষ্ট্যানামের গ্লৈম্মিক বিল্লি বিশেষতঃ ফুস্‌ ফুস্‌, কণ্নাঁলী 
বাযুনলী ইত্যাদির উপর যথেষ্ট কার্ধা প্রকাশ পায় এবং এতদসমুদয় স্থানের 
রোগে প্রচুর শ্লেম্সার সমাবেশ বর্তমান থাকে । কাশির সহিত যথেষ্ট শ্ররেম্মা 
নিঃসরণ হয় এবং শ্লেম্বার স্বাদ অত্যন্ত মিষ্ট অথব1। অত্যন্ত লোনতা। ( ৮ 
৪685 01 850816101081]7 ৪817 ) এবং শ্লেম্মা গাঢ় পীত বর্ণ অথব1 পীতাভ 
সবুজ পঁজসদৃশ অথবা! ডিম্বের শ্বেতাংশসদৃশ (56110-19) ০: )6110ঘ181) 
61692১70000--1007016206 ০0: 10168 ০£ 21) 666) কখন কথন শ্লেম্স। চটচটে 
এবং রক্তমিশ্রিতও হয়। (গয়েরের স্বাদ লোণতা এবং গাঢ় সবুজ অথব। 
পীতবর্ণ--ক্যালি আইওড এবং সিপিয়াতেও রহিয়াছে আবার ক্যালি আইওড 
ও ট্ট্যানামেও নৈশ ঘন্ম রহিয়াছে কিন্ত ষ্টটানামে বক্ষংস্থলের দূর্বলতা অতাস্তে 
অধিক থাকে ক্যালি আইওডে তাহা দেখিতে পাওয়া যায় না । ্্েম্সা গলায় 
আসিয়। জম] হইয়া থাকে স£জে ছাড়িতে চাহে না, এমন কি চেষ্টা করিতে 
করিতে রোগী বমন করিয়া ফেলে কিন্তু ষ্ট্যানামে বক্ষঃস্থলে শ্লেম্মা শীত 
সমাবেশ হওয়া, অতি সহজে বহিগত হওয়! এবং শ্লেম্বা উত্তোলনে উপশম 





হওয়া ইত্যাদি লক্ষণ বিশেষত্ব জানিবে। (1158 710909008 0118088 ৮৪7 
28001017 17) 6109 10886 2100 19 00166 8881] 95006060860 10) 67650 
81196 (০ 6৪ 10861906) অর্থাৎ শ্লেম্ম। যেমন শীত সমাবেশ হয়, তেমন 
সহজেই উঠিয়্াও আইসে। শ্স্েম্সা উত্তোলনের সঙ্গে সঙ্গেই বক্ষঃম্থলের চাপ 
(বোধ, হ্বরভঙ ইত্যাদি সমুদয় হাস হয় এবং রোগী অত্যন্ত শাস্তিবোধ করে। 
এতদ্বতীত কাশি অনেক সময় শুফ্ও হয় কিন্ত তরল গ্লেম্মাসহ কাশি হইতেছে 
ইহার অধিক বিশেষত্ব। কাশি শুফ এবং অত্যন্ত বিরক্তিজনক, রাক্মিতেই 
অধিক হয়। কথা বলিতে, ভ্রুত গতিতে হাটিতে কাশির উদ্রেক হয়। রোগী 
বুকে অতান্ত ছুর্বলত অঙ্গভব করে, বুকে যেন কিছুই নাই, খালি হইয়া 
গিয়াছে এইন্সপ বোধ হয়। শ্বানকষ্টও থাকে এবং তাহাও সন্ধ্যারদিকে 
ৃদ্ধি হয়। ০ 
গুাউতিলঙ্গ। (081571798] 2%১১1575 )--্যানামের থাইসিলের সহিত 


1800৮ এপ পপপ্পএাএর“এাধাাারর 


শ্লেম্মার অত্যন্ত সমাবেশ থাকে এতদহেতুই ইহাকে 08080781 101১6018919 
বলা হয়। ষ্র্যানাম এইক্প স্থলে উততম কার্য করে। শ্লেম্া যেমন শীঘ্র 
সমাবেশ হয় তেমনি শীঘ্র উঠিয়া আইসে। এতদসহ 179966 £৪€৪: লাগিয়া 
থাকে, ঠিক নিয়মিতরূপে প্রত্যহ প্রাতে ১০ টার সময় শীত হইয়া জর আসে। 
সন্ধ্যার সময় রোগী অধিক উত্তাপ বোধ করে এবং সামান্ত পরিশ্রমেই রোগ' 
বৃদ্ধি হয়। রাত্রিতে বিশেষভাবে রাত্রির শেষ দিকে ৪৫ টার সময় প্রচুর 
ঘশ্ব হয়। প্রাতে ১০ টায় জবর শুনিলেই অনেকে নেট্রাম মিউরের বিষয় 
চিন্তা করিবে কিন্তু এরপস্থলে নেট্রাম মিউর প্রয়োগে কোন ফল হয় না। 
ডাক্তার ফ্যারিংটন বলিতেছেন--এই প্রকার প্রাতে ১* টার জরে নেষ্রাম 
মিউর প্রয়োগে আমি কোন ফল পাই নাই।” নেট্রাম মিউর প্রাতে ১০ টার 
জ্বরের একটি মহৌষধ কিন্তু [180610 £9%৪:এর নয় | 

(115000 65৮০1016120 107 8. 8105৮ 1715101008 100], 11101) 
53000010 ০ 010) হন 01797 200. 06109185108 198 8161)87 10100861)10 
0: ৪5101900108010, 6108 18666 508106 10 900880597006 0 80108 
17500751016 0159586. [1 61088 1790610 66] ১ 0131]] 10 ০? 01001 
10) 6108 200110100, [10856 56912] 010098 6160 ২56 11. 096 
জ্161)00৮ 0106%1701106 917 09209৮---2%001082000, ) 

ষ্যনাম অত্যন্ত সতর্কের সহিত নির্বাচন করিয়া! প্রয়োগ করা কর্তব্য 
নতুবা কিছুই ফল দর্শিবে না। ষ্্যানামের দুর্ব্বলতা থাকা চাই, বক্ষ:স্থলের 
দুর্বলতাই হইতেছে এই ওুঁধধটির সার্বজনীন লক্ষণ । 08020081 006101815এ 
ট্যানাম বাবহারে আশানুরূপ ফল না পাওয়া গেলে নিম্নলিখিত ওষধগুলির, 
বিষয় চিস্ত/া করিবে। | 


 প্রচুন্ল জোজা মুক্ত ক্ষম্মকাশেশে (জল সিম) 
ই্যান্মামসেল্স অম্মগুণ। উস্বপ্রস্ম্মুহ__ 


শাাইন্লিভিনম্্রা _0869108] এবং প্রকৃত ক্ষয়কাশ (6209 607১8:- 
0018: [01)6)1815 ) উভয়েরই উত্তম উষধ। ভ্রুত শরীর সধশলনে কাশি বুদ্ধি 
হয় ( £0:99880 ৮ 28010. 200600 )। বক্ষঃস্থলে শলেম্মার ভীষণ ঘড় খড় 
শব হয়। গয়ের ষ্র্যানাম অপেক্ষাও অধিক পৃজসদৃশ। সাইলিসিগ়ায় ক্ষোটক 


ট্যানাম : ১৪১৪ 


পনর 





( ₹০201089) প্রকাশ পায়। বৃদ্ধ লোকদিগের 09879] ক্ষয়কাশে 
সাইলিসিয়া প্রায়ই ব্যবহার হয়। 





* ফসদ্লা--্্যানামের সহিত ইহার অধিক সাদৃশু থাকা হেতু 
অনেক সময় ইহাদিগের ব্যবহার লইয়৷ ভ্রমে পড়িতে হয়। উভিয়েতেই 
স্বরভঙ্গ, সন্ধ্যায় রোগের বৃদ্ধি, বক্ষংস্থলের দুর্ব্বল তা, কাশি, প্রচুর গয়ের, 
বিলেপী জবর (17890 £9৮৩:) ইত্যাদি বর্তমান থাকে কিন্তু ফসফরাসের 
কাশিতে অধিক রক্ত কিংবা! রক্তের রেখা, বক্ষ:স্থলে চাপ চাপ বোধ, বামপাঙ্থে 
শয়নে বৃদ্ধি, (্ট্যানামে ডানপার্থে শয়নে বুদ্ধি) এবং শীতল কিংবা বরফ 
জলের তৃষ্ণা ইত্যাদি লক্ষণ ষ্র্যানামে দেখা যায় না। ষ্র্যানামের বক্ষঃস্থলের 
দুর্ববলতাই হইতেছে সর্বাপেক্ষা! বৃহৎ পরিজ্ঞাপক লক্ষণ। 

উট 83889888518890685878155581828585 





সেন্মেগা-বক্ষঃস্থলে অত্যন্ত টাটানি যন্ত্রণ হয়। অগ্ড লালসদৃশ 
প্রচুর পরিষার শ্লেম্ার (01987 ৪1410101088 1080088 ) সমাবেশ হয়, 
্লে্সা সহজে নির্গত হয় না। উক্ত প্রকার লক্ষণের সহিত বুকে প্রায়ই 
চাপিয়। ধরা ভাব থাকে, মনে হয় কেহ ফুস্ফুস্দ্বয়কে চাপিয়া মেরুদণ্ডে ঠেলিয়া 
রাখিয়াছে। সেনেগ। সচরাচর মোট থলথলে শরীরবিশিষ্ট লোকদ্বিগের 
প্রতি অধিক নির্বাচিত হয় । 





হ্ভীম্পণ ক্্যান্টি-_হুপিং কাশির একটি উত্তম উষধ। কাশিতে 
রর্জুবৎ সাদ! শ্লেম্মা বমন হয়। 0%087008]0000195 এ ইহার প্রয়োগ 
কখন কখন দেখা যায়। যখন উক্ত প্রকার রঙ্জুবৎ শ্লেম্মা বমনের সহিত 
21818] এর নিয়ে অত্যন্ত তীব্র বেদন! বর্তমান থাকে । | 

জান্লবা ত্যাশ্ভ। (০:5585065)- বুকে প্সেম্মার আধিকাহেতু 
হাপানির নায় টান হয়। রোগী ক্রমশঃ শীর্ণ হইয়া যায় এবং জর লাগিয়া 
থাকে। | 

স্মে শুম্ব্স্ুহে অক্কঃম্ছজ্লে প্রচুন্প শোন! 
জন্মীস্্ ভাহানিম্ে দেওস্তা হহল 


এটিমনিয়াম জ্ুডাম, এটিমনিটাটর্ণরিকাম, ক্যামোমিলা। বেলৈডনা, 
ক্যালকেরিয়া কার্ব, ক্যালকেরিয়া ফস এবং ইপিকাক ( শিশুদিগের )। 


১৪১৫ ক্লিনিক্যাল কেটিরিয়া মেডিকা 


লাইকোপোডিয়াম, লালফার, ফসফরাস, ব্যালসাম পেরু (পুঁজের ন্যায় 
গয়ের ), হেপার, সিনা, যার্বা স্াণ্টা ( ৪7১০ 3876৯ ) গ্লেম্সাহেতু জর, 
কশতা এবং হাপানি কোপেবা (প্রচুর সবুজ আভাযুক্ত, বদগদ্ধ গয়ের) 
ইলিসিয়াম এযানিসেটাম (111101870 801886007 ) বাম কিংবা দক্ষিণ তৃতীয় 
0%118%9এ যন্ত্রণা সহ পুঁজ),পিক্স লিকুইড--( পুঁজসদৃশ গয়ের এবং 
বাম পার্থের তৃতীয় 0085] 08:011868 এ যন্ত্রণা )। মাইওস্টিস 
(15০8০818) প্রচুর গয়ের, শীর্ণতা এবং নৈশ ঘন্ম )। 

ল,ন্িষ্নি ( ১150155 )- প্রুরিসিতেও ট্র্যানামের প্রয়োগ দেখা যায়। 
যন্ত্রণা অত্যন্ত তীব্র যেন কাটিয়া ফেলিতেছে, বাম বগলে আরম্ত হইয়! 
বাম 01851016 এ বিস্তারিত হয়। কখন কখন বামদিক হইতে আরম হইয়া 
নিয়োদরের নিয় পর্যন্ত যায়। সম্মুখদিকে নত হইলে, চাপ দিলে এবং 
নিঃশ্বাস গ্রহণে বৃদ্ধি হয়| 


শ্শিল্রঃলীড়া- প্রত্যহ প্রাতঃকালে চক্ষতে প্রায়ই বাম চক্ষুতে" 
যন্ত্রণা ধীরে ধীরে আরম্ভ হইয়া! সমুদয় মন্তকে বিস্তারিত হইয়া ধীরে ধীরে হাস 
হয় এবং সময় সময় যন্ত্রণা হাসের সহিত বমন প্রকাশ পায়। বাম চক্ষুতে 
১০ টার সময় যন্ত্রণ আর হইয়া ক্রমশঃ বৃদ্ধি হইয়া দ্বিপ্রহরে অত্যন্ত ভীষণ 
হয় এবং তৎপর ক্রমশঃ হ্রাস হয়। যন্ত্রণার সময় চক্ষু হইতে জল নিঃসরণ হয়। 


প্রচক্সীগ বিধি 
ডাঁইলিভউসন--অধিকাংশ চিকিৎসকই ষ্ট্যানাম উচ্চন্রুম ৩০১২০ 
ব্যবহার করেন। ডাঃ বেইস, ড.রে ইহারাও এই মত সমর্থন করেন। 


তবন্নুপ্পুনষ্ষ (0012121617৩ )-_পালসেটিল।। 
ী ঈ্যাম্াক্ম--কঠিকমের পর এবং কেলকেরিয়া, ফসফরাপ, সাইলিসিয়া, 
সালফার, টিউবার কিউলিনামের পূর্বে উতম কার্য করে। 
€রোচেগর ব্বদ্ধি--হাসিলে, গান গাহিলে, . কথা বলিলে, দক্ষিণপাশ্থ 
শয়নে এবং উ্ণ তরল দ্রব্য পানে ( শীতল ভ্রব্য পানে-ম্পঞ্তিয়া )। 


রাগের উপশম--গয়ের উত্তোলনে, শক্ত চাপে (কলসিস্থ )। 


ইউপেটোরিয়াম পার্োলিয়েটাম 
(14010 80০71 0100 ৮১৪70০11960) 


ইহা এক প্রকার বৃক্ষবিশেষ। উত্তর আমেরিকায় বিস্তর জন্মায়। ইউ 
পেটোরিয়াম-_ভগ্রন্থাস্থা বৃদ্ধ এবং মদ্যপানকারীদিগের প্রতি অধিক কার্ধ্য 
করে। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। সমুদায় শরীরময় বেদনা বোধ, যেন শরীর ভাঙ্গিয়া 
যাইতেছে (আর্ণিকা, বেলিস ) (73101990. 19911100, ৪৪০ 11 
120101) )। 


২। অস্থি বেদনা--কটিদেশ, মস্তক, বক্ষঃস্থল, হস্ত পদ, এবং 
বিশেষভাবে হস্তের মণিবন্ধ ষেন স্থানচ্যুত হইয়া গিয়াছে, ভীষণ 
বেদনা । যতই অধিক যন্ত্র! ততই ইউপেটোরিয়াম নির্বাচিত হয়। 


৩। অক্ষিগোলক বেদনাযুক্ত, সর্দি এবং তদসহ অস্থি বেদন1। 


৪। জ্বর--শীত প্রাতে ৭৮ টার সময় হয়” একদিন 
প্রাতে তৎপরদিন দ্বিপ্রহরে হয়। শীতের অবসানে তিক্ত বমন। 
জলপানে শীত শীত্র আমে এবং বমন হয়। শীতের পুর্বে এবং 
সময়ে ভীষণ অস্থি বেদন। হয়। 


৫। শীতের পুর্ধবে এবং সময়ে অদম্য জলপিপাসা. রোগী 
জানিতে পারে জ্বব আসিতেছে, কারণ অধিক জল পান করিতে 
পারে না। 


১৪১৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


ধান লম্ষণ 


১। বৃদ্ধ লোক বিশেষতঃ মদ্যপান হেতু ভর্মসবাস্থ্য এই প্রকার লোকের 
প্রতি উত্তম কাধ্য করে। 

২। যন্ত্রণা শীঘ্র আসে এবং শীঘ্র চলিয়া যায় ( বেলে, ম্যাগ কস)। 

৩। শিরঃঘৃর্নন-_ধেন বামপার্থে পড়িয়া যাইবে এইরূপ বোধ। (বাম 
পার্খে মস্তক ঘুড়াইতে পারে না, পড়িয়া যাইবে এইরূপ মনে হয়-_-কলোসিম্থ ) 

৪। কাশি--গলদেশে, ভূজনলী, বক্ষঃস্থল এবং গানে ভীষণ যন্ত্রণা হয়, 
কাশিবার সময় বক্ষঃস্থল হত্ত দ্বারা চাপিয়া ধরে (ব্রাইওনিয়। ), রাত্রিতে 
বৃদ্ধি হয়। 


জ্বর 


ইউপেটোরিয়ামের পরিচয় আমরা জরে সর্বপ্রথম দেখিতে পাই এবং 
জরে ইহার কাধাও অধিকরূপ প্রকাশ পাইয়াছে। 


জল্পেন্প গুম্বধান্বস্ছাআদম্য জলপিপাসা কিন্ধ জলপানে বিবমিষা 
এবং বমন বৃদ্ধি হয় ও শীত শীঘ্র প্রকাশ পায়। জবর আসিবার পূর্ব রাত্রি 
হইতে পাকস্থলীর গোলযোগ এবং পিপাসা দেখা দেয়। রোগী বুঝিতে পারে 
যে,জ্র আসিতেছে কারণ তখন রোগী আর অধিক জল পান করিতে পারে 
না। প্রকৃত শীত হইবার ২।৩ ঘণ্টা পূর্বব হইতে এইবূপ পিপাস! পাইতে থাকে 





কটিদেশে, বিশেষরূপ দক্ষিণ কুক্ষিগ্রদেশের উপরে এবং হম্য পদের প্রান্তদেশে 
অত্যন্ত যন্ত্রণা হয়। 


শনহ্ষষগ্জ্র--গ্রাতে ৭টা, ৭টা হইতে ৯টা 





স্পীতান্বস্ছণ_ভীষণ জলপিপাস! হয় কিন্ত জল পানে বমির ভাব বুদ্ধি 
হয় এবং তিক্ত বমি হইতে থাকে ও শীত বৃদ্ধি হয়, কাজেকাজেই রোগী জল 
পান করিতে ভয় পায়। (জল পানে বমি হয়--আসেনিক। শীত বৃদ্ধি 
হয়--ক্যাপ্দিকাম ) শীত প্রাতেই হয় এবং সমস্ত দিন উত্তাপ থাকে কিন্তু ঘশ্ম 
কিছুই হয় না। শীত প্রায়ই শরীরের পশ্চান্দিক হইতে আরম হয়। শীতের 


ইউপেটোরিয়াম পার্ফোলিয়েটাম ১৪১৮ 


অবসানে এবং উত্তাপের পূর্বে বমনোদ্বেগ এবং পিত্ত বমন বৃদ্ধি হয় 
(ক্যাপ্সিকম । শীতের অবসানে স্বপ্ন বমন হয়--লাইকো)। মন্তকের 
পৃশ্চাৎ এবং সমুদয় শরীরে বিশেষতঃ অস্থিতে ভীবণ যন্ত্রণা হয়, যন্ত্রণায় 
রোগী অস্থির হইয়৷ পড়ে। শীতাবস্থায় গাত্রাবরণে শরীর আবৃত রাখে এবং 
প্রচুর বস্ত্র গাত্রে চাপাইতে বলে। 


জর প্রকাশ পাইবার পুর্ব হইতেই প্রথম লক্ষণ__বমনোদেগ এবং পিত্ত 
বমন প্রায়ই হইতে থাকে । শীতের পূর্বে এবং সময়ে মস্তকের পশ্চাদ্দিকে 
এবং মন্তকে ভীষণ যন্ত্রণা হয় ফাটিয়া ষাইতে চাহে । যে সমুদ্ধয় সবিরাম জর 
কম্প হইয়৷ আরম্ভ হয়, ঘণ্ম হউক কিংবা না হউক শ্শিরঃপীড়া হইতে থাকে 
এবং জলতৃষ্ণা সকল অবস্থাতেই বর্তমান থাকে, উত্তাপ অবস্থায় অথব৷ 
উত্তাপ অবস্থার পরে পিত্ত বমন হয় এবং সকল অবস্থায় ভীষণ অস্থি বেদন। 
থাকে, এই প্রকার জরে ইউপেটোরিয়ামকে প্রাধান্য দেওয়া হইয়া থাকে । 
(11) 60098 1066200106906 19589 0086 109611) 161) দ1019100 81)81017)5 
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ইউপেটোরিয়ামের পর নেট্রাম মিউর এবং সিপিয়ার প্রয়োগ প্রায়ই দেখা 
যায়। ইউপেটোরিয়ামে জর সম্পূর্ণ আরোগ্য না হইলে উক্ত ওঁষধ দুইটির 
বিষয় চিন্তা করিবে। 


ইউপেটোরিয়ামের সহিত কতক বিষয়ে ব্রাইওনিয়ার সাদৃশ্ঠ থাকিলেও 
পার্থকাও যথেষ্ট রহিম্বাছে। ব্রাইওনিয়াতে গান্র বেদনায় রোগী নড়াচড়া 
করিতে পারে না, স্থির হইয়া পড়িয়া থাকে। ইওপেটোরিয়াম রোগী অত্যন্ত 
অস্থির এবং অস্থিবেদনা ব্রাইওনিয়া অপেক্ষা অধিক! ব্রাইগনিয়াতে প্রচুর 
দ্বন্ধ হয়, ইউপেটোরিয়ামে স্বল্প হয়। 


ইউপেটোরিয়ামকে চিনিতে হইলে-_-প্রতে ৭৮ টায় জ্বর, অস্থি 
বেদনা, পিপাসা এবং পিত্ত বমন এই কয়েকটি লক্ষণ সর্বদা মনে 


১৪১৯ ক্লিনিক্যাল মেটি রিয়া মেডিকা' 


শপ 


রাখিবে। ইহা ব্যতীত কখন কখন 0007)19 19911001015 ও 
দেখা যায়, শীত হইয়া জ্বর হয়ত একদিন প্রাতে আসিল আবার 
পরদিন প্রাতে ন। হইয়। সন্ধ্যার সময় হয়। 





উত্তাপ অনস্ছা--পিপাসা থাকে । পিপাসা শীত এবং উত্তাপ 
অবস্থার মধ্যবর্তী সময়ে অধিক প্রকাশ পায় নতুবা শীত উত্তাপ অবস্থায় অধিক 
দেখা যায় না। সমস্ত শরীরময় ভীষণ যন্ত্রণা হয়। অস্থিসমূহ যেন ভাঙ্গিয়া 
৯৬৯ এরূপ বোধ হয়, সঙ্গে সঙ্গে ভীষণ শিরঃপীড়াও হয় । 





হন্্মী ব্রদ্ছ1__অতি সামান্য অথবা হয় না। শিরঃপীড়৷ জরের বিচ্ছেদের 
পরও অনেকক্ষণ থাকে। প্রচুর ঘণ্ম হইলে গাত্রবেদন1 হাস পায় বটে কিন্ত 
শিরঃগীড়া হ্রাস হয় না বরং বৃদ্ধি হয় ( ঘন্মে সমুদয় যন্ত্রণা হ্রাস হয় __নেট্রাম 
মিউর । ) 


জিহ্বা-_শ্বেত অথবা পীত লেপাবৃত। ম্বাদ তিক্ত, খাদ্যন্রব্যের কোন 
স্বাদ থাকে না। 


আমলেন্নিকক এছ ইউপেউটো্রিস্রীমেক্র পার্খক্ত 


আলেন্নিক্ ইউপ্েজৌল্রিস্রীষম। 
আ- সময়ের ত 
2 র্ রর হম্মম্্--প্রাতে ৭ট। অথবা ৭টা 
আছে, দিনে ১টা।২ট1 অথবা রাত্রি 
হইতে ৯টা। 
১২টা।২ট।। 
- আজকে স্ু্ধানস্ছা | আজকে গ্ুর্খান্বন্ছা- 
পিপাস। থাকে না। অত্যন্ত দুর্বলত! | অদম্য পিপাসা । জলপানে শীত শীত্তর 
শুইয়া থাকিতে ইচ্ছা করে। আইসে এবং বমন হয়। রোগী 
বুঝিতে পারে শীত আনিতেছে কারগ 
অধিক জল পান করিতে পারে না। 


হাই ওঠে, কটিদেশে এবং অস্থিতে 
যন্ত্র হয়। | 


ইউপেটোরিয়াম পার্ধোলিয়েটাম 
শ্পীতাবন্ছা- শীতের সহিত 


উত্তাপ মিশ্রিত থাকে, অথবা কেবল 
শীত হয়। উত্তাপে শীতের উপশম 
হয়। পিপাসা সকল সময় থাকে না, 
যদি থাকে তাহা হইলে অল্প অল্প অথচ 
পুনঃ পুনঃ খায় এবং উষ্ণজজল পছন্দ 
করে। (1010196 65981)6 £0£1)0% 
0717015) 002062% 10010%568 ), 

উত্তাপ অন্যস্থা অত্যন্ত 
শীতল জল পিপাসা । ভীষণ অস্থিরত|। 
গাত্রত্বক অগ্রিবৎ উত্তপ্ত, গান্ত্ে কাপড় 
রাখে, (77086 06 ০058200)। 


হব্্স অন্বস্থা-গ্রচুর শতল 
জল পানের অত্যন্ত পিপাসা, জল 
পানে বমন হয়। শীতল চটচটে ঘর্খ 
হয়, কখন কখন ঘশ্ম হয়ও না। 


বিিহ্বাজিহবাগ্র লাল। অত 
স্বাদযুক্ত দ্রব্য খাইতে ইচ্ছা । জলের 
স্বাদ তিক্ত এবং খাদ্য দ্রবো অরুচি । 


১৪২ 

শপীতি তযব্রস্ছা-_অত্যন্ত 
পিপাসা থাকে । হাই ওঠে, কটিদেশে 
এবং অস্থিতে অত্যন্ত যন্ত্রণা হ্য়। 
গাত্রে গরম কাপড় রাখিতে, চায়। 
শীতের অবসানে তিক্ত স্বাদযুক্ত বমন 
ছয়। যতটা শীতন নয় তদপেক্ষা 
কম্প অধিক। 


শক্তাঁপ অসন্বন্ছা--পিপাসা 
এই অবস্থায় কদাচিৎ হয়। অন্যন্ত 
দুর্বল হয়, বালিশ হইতে মস্তক 
তুলিতে পারে না । অত্যন্ত শিরঃপীড়া। 
জল পানে কম্প হয়, সমুদয় শরীর 
এবং অস্থি অত্যান্ত বেদনা । 

হন অসন্রন্থ1-স্বল্ল অথবা 
হয় না। ঘশ্মে সমুদয় যন্ত্রণায় উপশম 
হয় কিন্তু শিরঃগীড় উপশম না হইয়া 
বরং বৃদ্ধি হয়। 


জিহ্বা ম্বেতে অথবা পীত 
লেপাবৃত। খাদ্য দ্রব্য ম্বাদ শূন্য, 
তিক্ত। 


ব্বাভ--ইহাকে কেহ কেহ গেঁটে বাতে উচ্চ স্থান প্রান করেন--হস্তের 

৷ অঙ্গুলি, কনুই, পদঘয়ের বৃদ্ধা্ুলি ইত্যাদি স্থলের সন্ধিস্থলের বাতে ইউপেটো- 
রিয়াম গুয়োগে উৎকষ্ট কার্ধ্যে পাওয়া যায়, ইহা! অনেক স্থলে দেখিয়াছি এবং 

ড্ঠক্তার কেও এত দ্বিষয়ে উৎকৃষ্ট বধ বলেন। আক্রান্ত স্থানে এবং 

চারিপার্থে অস্থিগুল্স (10088) প্রকাশ পায় এবং বৃদ্ধাঙ্গুণি ফুলিয়া লাল হইয়া 

উঠে ।-এইপ্রকার গেঁটে বাতগ্রস্থ রোগীরা ঠাণ্ড। সহ করিতে পারে না অল্পতেই 


"ঠাণ্ডা লাগে, সন্ধিস্থল প্রদাহ হয়। 


অস্থি যন্ত্রণা বৃদ্ধিহয়। ইহাদিগেতে 


১৪২১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


-শিরঃগীড়াও অত্যান্ত ভীষণ হয়। শিরঃগীড়া মস্তকের পশ্চাতে আরভ্ 
হয়। কেহ কেহ ইহাকে মন্তকের অস্থির বাত ও বলেন। মন্তকের অস্থিতে 
'অতাস্ত যন্ত্রণ। হয়, এতদ্যন্ত্রণার সহিত সদ্ধিস্থলের যন্ত্রণাও বর্তমান থাকে-- 
“আবার ইহাও দেখা গিয়াছে যখন মস্তকের যস্ত্রণা অধিক হয় তখন হস্ত পদের 
'সন্ধিস্থলের যন্ত্রণা হ্রাস হয় আবার যখন সন্ধিস্থলের মন্ত্রণা বুদ্ধি হয় তখন 
শিরঃগীড়া হাস হয়। ইহা ব্যতীত শিরঃগীড়া তৃতীম্ম এবং ৭ম দিবসে সময় 
সময় পাল্টাইয়। পাল্টাইয় হয় এবং শিরঃপীড়ায় সহিত বমনোদ্েগ এবং 
পিত্ত বমন প্রকাশ পায়। এই পিত্ত বমন শিরঃপীড়৷ অত্যন্ত অধিক না 
হইলে অনেক সময় প্রকাশ পায় না। 





'্চাস্পি_ কাশি শু, অধিক শ্রেম্া উঠে না, কাশিতে সমুদয় শরীর 
ঝাঁকাইয়া তোলে এবং অত্যন্ত যন্ত্রণা যুক্ত, গ। হাত সমুদায় বেদন। হইয়! যায়। 
বক্ষ:স্থল কাশিবার সময় হস্তদ্বার৷ চাপিয়! ধরে । কাশি রান্ত্রিতে বুদ্ধি হয়। 


সঙ্দিদি এন্বৎ ইন্ক্র.শ্রেওঠ-তরল সব্দিসহ শরীরের প্রত্যেক 
অগ্থিতে এবং অক্ষি গোলকে (67610811) যন্ত্রণা হয়। এতদ্‌হেতুই ইউ- 
_পেটোরিয়ামকে ইন্ফুয়েঞ্জাতে উচ্চস্থান দেওয়া হ্য়। ইহাতে তরল সর্দিসহ 
ভীষণ গাত্র বেদন! থাকে, মনে হয় অস্থি সমূহ ষেন ভাঙ্গিয়া যাইতেছে । 


হ্বল্লভ্ডঙ্ষ-ত্বরভঙ্গ প্রাতে বৃদ্ধি হয়। ইহাতে, কনানী বাযুনালী ও 
ভুজনালী ও তৎসহিত ভীষণ গাত্ম বেদন। বর্তমান থাকে । কষ্টিকামেও গ্রাতে 
স্বরভঙ্গ বৃদ্ধি হয় কিন্ধু কণ্টিকমে জ্বাল৷ থাকে--আর ইউপেটোরিয়ামে অস্থি 
বেদনা অধিক থাকে । 


গাঁল্রে শেচ্‌ন্ন1--অনেক ওষধেই আমর! গান্র বেদন। দেখিতে পাই, 
কিন্তু ইহার গাত্র বেদনা--আর্ণিকা, পাইরোজেন, রাসটকৃস ইত্যাদি হইতে 
ভিন্ন প্রকৃতির এবং গভীর - অস্থির ভিতর । গাত্র বেদনায় ইউপেটোরিয়ামকে 
'উচ্চস্থান এত" দেওয়া হয় না-যতট। অস্থি বেদনায় দেওয়া হয়। নিম্ে 
ডাক্তার ন্যাসের লিখিত কথ তুলিয়া দিলাম--1068089 80108 10 606 
1170008 800. 18010 8৪ 01 0108 100088 816 10:0160- 900708% 10 605 
97085 0£ 076 95679701668) 160) 80190698 91 609 8981), :৪০13089 
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[)817110] 80180885 1) 1১06) 1568৯ 8৪ 1£ 10:0780 018181008690. 
30180888 800. 801)177 ০1 61)6 1057 1100৮, 861000889 850 6917658] 
৪07671689 জা1)91) 71811)0 60 8110, 901910888 2170 &010106 00 606 1071: 
1100108, 80120898 800 0080] 507670695 া1187) 18100 60 ৪1], 
08159 01 6118 1869 199] 8৪ 1 61187 1780. 10987) 108%6810, :40110% 
[81705 89 1110 606 1901088 ঘা10]) 1008017)0, 

এই লক্ষণসমুদায়- হইন্ফ্ুয়েঞা, পৈত্িক অথব! ইন্টারমিটেট জরে 
বৃদ্ধদিগের ব্রোঙ্কাইটিস ইত্যাদি রোগে প্রকাশ পাইলেই ইউপেটোরিয়ামকে 
চিন্তা করা উচিৎ। অস্থি এত অধিক যস্ত্রাযুক্ত হয় ষে রোগী অস্থির হইয়া 
পরে এবং গ্ৌগাইতে থাকে, যেন শরীরের অস্থিসমূহ ভাঙ্গিয়া যাইতেছে 
এইরূপ মনে হয়। 


প্রস্নোগজির্খি 
ডাইতিনউস্মন-ইহা নিয়ক্রমই অধিক প্রয়োগ হইয়া থাকে। 
সচরাচর ৩৮, ৬৯, ৩০ ত্রমই ব্যবহার হয়। ২০ শক্তির প্রয়োগ কদাচিত 
হয়। 
অন্মুগ্ুল্পন্ক-_নেটটাম মিউর, সিপিয়া। 
হনহ্মণ্ডঞ ওুল্যণ- ত্রাইওনিয়।। 


রোগীর বিৰরণ 


১। শীতের পূর্বে ভীষণ জলতৃষ্ণা এবং শীতের সময় স্বল্প । দাহ অবস্থার 
পূর্বে বমনোদেগ এবং বমন ও ভীষণ শিরঃপীড়া, খাদ্য রব্যে স্থান শৃন্ত,. 
ক্ষধামান্দ এবং জিহ্বা পীতাভ। শীত প্রাতঃকালে হইত এবং ২১ ঘণ্ট 
থাকিত, উত্তাপ সমস্তদিন স্থায়ী হইত এবং সন্ধ্যার সময় সামান্ত ঘন্দ দেখা 
দিত--ইউপেটোরিয়াম গ্রয়োগে আরোগ্য হয়-_ভাঃ নিউহার্ড। 


১৪২৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


২। একটি ৮ বৎসর বয়সের বালক, প্রত্যেক একদিন পর পর ২টার 
সময় শীত হইয়া জর আসিত। শীত ১1০ ঘণ্টা থাকিত। শীতের পূর্বের 
জল্‌ তৃষ্ণা হইত। শীত অবসান হইতে হইতেই বমন আরম্ভ হইত। 
শীতের সময় উষ্ণ বস্ত্র গাত্রে রাখিতে ইচ্ছা করিত। ক্ষুধা ভালই ছিল, 
পাকস্থলীতে, ঘাড়ে এবং স্ন্ধে যন্ত্রণা ছিল। দাহ অবস্থাপেক্ষ! শীত অবস্থায় 
অধিক পিপাসা হইত, উত্তাপ প্রায় ৩ ঘণ্টা স্থায়ী হইয়া ঘশ্ম প্রকাশ পাইত। 
রাত্রিতে শীতল ঘণ্ম হইত। ইউপেটোরিয়াম আরোগ্য করে। ডাঃ ফ্রষ্ট। 


৩। একজন স্ত্রীলোক ৪ মাস অস্তঃসত্বা__শীত হইবার পূর্বে পিপাসা 
'হইত, শীত প্রাতে ৬টার সময় আসিত। গরম জল পান করিতে অত্যন্ত 
আকাঙ্ষ৷ হইত। শীতের অবসানের সঙ্গে সঙ্গে বন আরম্ভ হইত। উত্তাপ 
অবস্থায়ও গরম জল পান করিতে চাহিত। জরে অত্যন্ত দূর্বল হইয়া পড়িত, 
জরের পর ঘাম হই না, কখন কখন বাক্মিতে ঘাম হইত। জ্বর বিচ্ছেদের 
অব্যবহিত পরই বেশ ক্ষুধা বোধ করিত। ইউপেটোরিয়মে রোগী সম্পূর্ণ 
আরোগা হয়। ডাঃ সোয়ান । 


৪। একজন স্ত্রীলোক--প্রত্যেক দিন প্রাতে পটার সময় অতাস্ত শীত 
হইত । শীত প্রায় ১ঘণ্ট1 থাকিত, হস্ত পদে এবং কটিদেশে অত্যন্ত ঘন্ত্রণা 
হইত। পিপাসা শীত আরম্ভ হইবার কিছুক্ষণ পূর্বে হইতেই আর হইত 
এবং পিপাসা শীত ও উত্তাপ অবস্থায়ও থাকিত। শীত শেষ হইবার সঙ্গে 
সঙ্গে পিতৃ বমন প্রকাশ পাইত এবং যেমনি অর বিচ্ছেদ হইভ রোগী গভীর 
নিন্্রায় নিমগ্ন হইয়া পড়িত এবং প্রচুর ঘাম হইত। ইউপেটোরিয়াম ২০০ শক্তি 
“তিন দিন সেবনে রোগী সম্পূর্ণ আরোগা লাভ করে-_ডাঃ এলেন। 


ম্যাগনেসিয়া কস (7 9£0.5512. 7১0)09 ) 


পূর্বে আমরা ম্যাগনেসিয়া কার্ব এবং ম্যাগনেসিয়া মিউরের বিষয় 
আলোচন! করিয়াছি । এক্ষণে যে ম্যাগনেসিয়ার বিষয় লিখিতেছি তাহ 
ম্যাগনেসিয়া ফল। ইহাকে ডাক্তার ন্যাস 11099 ০ 718£1651% আখ্যা 
প্রদান করিয়াছেন । বাস্তবিকই ইহ] ম্যাগনেসিয়া জাতীয় গুষধগুলির মধ্যে 
সর্ধপ্রধান। ইহার উপকারিতা স্াযুশূলে অত্যাশ্চধ্য । ম্যাগনেসিয়৷ ফসের 
উক্ত প্রকার উপকারিতা পূর্বে হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসকগণের বিদিত ছিল 
ন। বলিয়াই আমাদিগের ভৈষজ্য তত্বে পূর্বে তেমন স্থান পায় নাই কিন্ত 
ডাক্তার এলেন ১৮৮৯ খুষ্টাব্বের [069707%010708] [751)10670810190 1 588001%- 
€০13এ ইহার বিশেষ বিবরণ ব্যক্ত করেন এবং তদবধি ইহা বিশেষন্ূপে 
পরিচিত হয়। প্রক্ুতপক্ষে ডাক্তার সুসলারই ইহার প্রধান প্রচলন কর্তা এবং 
তাহার নিকট হইতেই হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসকগণ হোমিওপ্যাধিক মতে 
ব্যবহার করিতে আরম্ভ করিয়াছেন । ডাক্তার হুসলার বাইওকেমিক মতে 
ব্যবহার করিতেন এবং ম্যাগনেসিয়া ফস তাহার একটি প্রধান বাইওকেমিক 
'ঁষধ বলিয়াই সুপরিচিত । 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। ভীষণ সআ্সায়ুশূল যন্ত্রণা, বিছ্যতংবৎ আইসে এবং যায় 
€বেলে)। যন্ত্রণা কর্তনবত্ তীক্ষ ছুড়ীকাবিদ্ধবৎ। রোগী 
অস্থির উল্মাদবৎ হইয় পরে, যন্ত্রণ। থাকিয়া থাকিয়া স্থান পরিবর্তন 
করে। ' পাকস্থলী, নিযম্োদর, বস্থিকোটরে ভীষণ খিলধরা 
যন্ত্রণা হয় (কলোফ। কলসিম্থ ) ( 83709---81)9105 9006008, 
৪69০১88, ৪1190968085 112176017)6-1189 20001001106 ৪700. 
£0876 (8911)১ 08%80:59100 70909010011)6 91107086 0207089%016, 
787010]7 008708108 007509১8018, 1490. 0) 91910107778 


১৪২৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডভিকা 


11) 17060781510 9090010709 ০01 360200801), 810001060 ৪100 


[91589 (08910, 0০919 ). 


২। শীতল বায়ুতে, গাত্রাচ্ছাদন অনাবৃতে, শীতল জলে সামে, 
যন্ত্রণা! বৃদ্ধি হয়। 


৩। স্সায়ুশূল-_মুখমণ্ডলে, উদ্ধ অথবা অধঃ অক্ষিকোটরে' 
বিশেষতঃ দক্ষিণ পার্খে অধিক হয়। যন্ত্রণা স্পর্শে, শীতল টা 
বৃদ্ধি হয়, উত্তাপে, উপশম হয়। 


,৪| খাতুআ্াব_-কৃষ্ণবর্ণ এবং ভীষণ যন্ত্রণাযুক্ত। যন্ত্রণা 
আাবের পুর্ব্বে হয়, আব আরম্ভ হইলে উপশম হয় (ল্যাকেসিস ))' 
যন্ত্রণা বিদ্যত্বৎ অত্যন্ত প্রবল হয়, দক্ষিণ পার্থখে অধিক হয়, 
উত্তাপে, উপুর হইলে বিশেষ উপশম হয়। 


৫1 শুল যন্ত্রণা-_বায়ুর সমাবেশসহ অর্থাৎ পেটফাপাসহ 
উদরে শৃলযন্ত্রণা ( 78011971 ৫০110), যন্ত্রণায় রোগী উপুর হয়, 
উপুর হইলে, উত্তাপে, জোরে চাপে, হস্ত বুলাইলে যন্ত্রণার উপশম, 
হয় (কলোসিন্থ )। 

৬। শরীরের দক্ষিণ পার্ব-_মস্তক, কর্ণ, মুখমণ্ডল, বক্ষ:স্থল 


ডিম্বাশয়, সায়াটিক স্তায়ু ইত্যাদি আক্রান্ত হয় (বেলেডনা, ব্রাই, 
চেলি, কেলি কার্ধব, লাইকো, পড়ফাই )। 


সানা লক্ষণ 


১। দস্তোদগমকালীন শিশুর কনভালসন হয়. অথচ জর থাকে ন| | 

২। দস্তশূল--রান্ত্রিতে অধিক হয়, যন্ত্রণা একস্থান- হইতে আর একস্থানে 
ক্রুত সরিঘ যায়, আহারে, শীতল তরল দ্রবা পানে যন্ত্রণা বৃদ্ধি হয়। উদ্ভাপে: 
উপশম হয়,( শীতল দ্রব্যে উপশম হয়-_-ভ্রাইওনিয়া, কফিয়া, ফেরাম ফস). 


ম্যাগনেসিয়া ফস ১৪২৬ 


৩। শিরঃগীড়া--মস্তকের পশ্চার্দেশে আরম হইয়। সম্মুখদিকে বিস্তারিত 
হয় (স্যান্ুনেরিয়া, সাইলি )। স্কুলের বালিকাদিগের অধিক হয়। মানসিক 
এবং শারীরিক পরিশ্রমে ও অধিক পড়াশুনায় বৃদ্ধি হয়। 

| ৪। শয্যায় রাত্রিতে অসাড়ে প্রশ্রাব হয়, প্রস্রাব ফ্যাকাসে বণ, এবং 
প্রচুর। ক্যাথিটার পুনঃ পুনঃ দেওয়ার পর এই প্রকার অবস্থা অধিক 
প্রকাশ পায়। 


৫। শীতল জলকাদায় ঈলাড়াইয়! কাজকর্ধে উপসর্গ এবং রোগ বুদ্ধি হয়। 


৬। পিয়ানো, হারমোনিয়াম ইত্যাদি যন্ত্র বাজাইতে বাজাইতে কিংবা! 
টাইপ রাইটার কাধ্য করিতে করিতে হস্তের অঙ্তুলির খিল ধরে ( 0:8021১5 ) । 


আাম্গুশুহল স্বক্্রলা1! €1৭০4751818 3- ম্যাগনেসিয়। ফসের গুণের 
বিষয় এক কথায় বলিতে হইলে ইহাই বলিব যে-ন্বাযুশূল এবং যন্ত্রণা 
উৎপাদক ওঁষধসমূহের মধ্যে ইহা একটি সর্বোৎকৃষ্ট এবং সর্ব প্রধান ওঁষধ। 
অন্ত কোন গুঁধধে এত অধিক প্রকার যন্ত্রণা লক্ষণ দেখিতে পাওয়া যায় 
না (0185. 51008 68198 6108 01756 18700 8009109০000 ৮৪1 19990 
71390721519 0: 0810 16206016506 1199 ৪ 092691 58171965 ০? 
[8108 )। যন্ত্রণা অত্যন্ত ভীষণ হয়, কখন কখন তীব্র কর্তনবৎ, যেন কাটিয়া 
ফেলা হইতেছে, কখন বিদ্ধবৎ যেন কিছু ফুটাইতেছে, কখন বিছ্যুতৎবেগে যন্ত্রণা 
হঠাৎ আনিতেছে এবং চলিয়া যাইতেছে (বেলেডন1), যন্ত্রণার আক্রমণ 
অসহা এবং শীত শীঘ্র স্থান পরিবর্তনশীল (8 ৪: 9১210, ৫86৮28 
86810101775 15019 11059, ৪1300106) 96601)109) 1150 60106-11159 20 9001706 
200 80170 (7381190. ), [8705870) 19800101706 8177099 11)6019781)19, 
01690 £201017 01089081706 70109 800. 07502108705 )। যন্ত্রণার যত প্রকার 
লক্ষণ উল্লেখ কর! হইল ডাক্তার ন্থাস সর্বশেষোক্তিটিকেই অর্থাৎ খিল ধর 
যন্ত্রণা ম্যাগনেসিয়া ফসের যন্ত্রণীর বিশেষ পরিজ্ঞাপক লক্ষণ বনিয়াই প্রকাশ 
করিয়াছেন এবং এই প্রকার যন্ত্রণ (খিলধর1) সাধারণতঃ প্রায়ই পাকস্থলী 
নিষ্নোদরে এবং বন্তিকোটরে হইতে দেখা যায় (৪2০০০৪ 0158. 50186168 ০ 

| ৫ ] 


১৪২৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিকা 


08109 609 1586 ( 01%1000106 ) 19 10 20 0080108 10086 01)81:9068128610 
&া)নে 1৪ 0660686  100100. 17) 90601098019) 81১৫0070919. %100 [91519 রি 
এবং উত্তাপ প্রদানে উপশম হয় (28119£ 2100 1706 81201198600 )। 
ম্যটগনেসিয়। ফসের খিলধর। ( 0:810010% ) যন্ত্রণা যে প্রকার বিশেষত্ব, গরম 
উত্তাপে উপশমও সেই প্রকার বিশেষত্ব । এক আসেনিক ব্যতীত অন্ত কোন 
ওষধে এই লক্ষণটি (উত্তাপে উপশম ) তত অধিক দেখা যায় না কিন্ত 
আসেনিকের যন্ত্রণা জলনযুক্ত ( 705::017% ), আর ম্যাগনেসিয়। ফসের যন্ত্রণা 
জলনশূন্য, খিল ধরা । ম্যাগনেসিয়া ফসের অনেক প্রকার যন্ত্রণ হয় তাহা 
পূর্ব্বেই উল্লেখ করিয়াছি কিন্তু যন্ত্রণার সহিত কোন প্রকার জলন থাকে না। 
জলনযুক্ত যন্ত্রণা উত্তাপে উপশম হইলে আর্সেনিক, আর জলনশৃন্য স্সাযুশূল 
যন্ত্রণা উত্তাপে উপশম হইলে ম্যাগনেসিয়া ফস--এইরূপ অবস্থাগ্স এই ছুইটি 
ওষধের বিষয় স্মরণ কর৷ উচিৎ। 





- যন্ত্রণা-_খিলধরা, খামচান (028001985 010 )-কুপ্রামত কলোসিস্ব, 
ম্যাগনেসিয়৷ ফস, 
প্র্যাটিন1। 

». জলনযুক্ত (১870109)- আর্সেনিক, ক্যাস্থারিস, ক্যাপ্সিকাম! 

ফসফরাস, সালফিউরিক এসিভ। 
,।  থেৎলান, টাটানি (151860)- আনিকা, বেলিস পরিনিস, রুটা, 
»... দ্রপ্দপানি ( 60:00:08 )--৫বলেভনা, গ্লোনয়ন, মেলিলোটাস। 
».. স্থুচীভেদবৎ (৪616017105 )-_ব্রাইওনিয়া, কেলিকার্ব, স্ুইলা। 


এ্তুজ্াান্য এব বাধন নেিদ্‌ন1--বাধক বেদনায় কিংবা 
যন্ত্রণাযুক্ত খতুল্রাবে পালসেটিলা, কলোফাইলাম এবং সিমিসিফিউগ! ইত্যাদি 
শুঁধধ অপেক্ষা ম্যাগনেসিয়া ফসে আশ উপকার হয়। খতুমাব কষ্কবর্ণ, রজ্জুবৎ 
লম্ব। (961085) | যন্ত্রণা শ্রাবের পূর্বে অধিক হয়। আব হইতে আরম্ভ হইলে 
হাস হয় (ল্যাকেলিস) ম্যাগনেসিয়া ফসের যন্ত্রণা সম্পূর্ণ ব্বাযুশূলের স্ায়। 
সিমিসিফিউগ। এই বিষয়ে একটি উৎকৃষ্ট বধ কিন্তু সিমিসিফিউগার বাত 
ধাতুগ্রস্থ লোকদিগের প্রতি ভাল কাজ করে এবং তাহাদিগের ইহা উপযুক্ত 
ওষধ ; (70:91 090281810 1) 01088066£ )। ম্যাগনেসিয়ায়ফসের 


ম্যাগনেসিয়া ফস ১৪২৮ 


যন্ত্রণ! দক্ষিণ পার্থ ই প্রবল হয়। শরীরের দক্ষিণ পার্খব, মন্তক, কর্ণ, মুখমণ্ডল, 
বক্ষঃস্থল, ভিম্বার্শয় ইত্যাদি ( বেলেডনা, (ব্রাইওনিয়া, চেলিভনিয়াম, কেলিকার্ধব 
লাইকোপডিয়াম, পডফাইলাম ) অধিক আক্রান্ত হয়-(বামদিক ল্যাকেসিস )। 
যন্ত্রণা গরম উত্তাপে, চাপে এবং উপুড় হইলে (91301706 00816 ) উপশম 
হয়। বাধক বেদনা--খিলধরা1 এবং স্াযুশূল প্ররুতির হইলে ম্যাগনেপিয়। 
ফসের ন্তায় উপকারী দ্বিতীয় ওঁষধ আর নাই বলিলেই হয়। 


ম্পৃহল ত্বেদনা-শূল বেদনা পেট ফাপিয়া পঠে, রোগীকে উপুড় হইয়া 
ঝুঁকিয়! পড়িতে হয় ( 10701106 10%617)6 60 10900 0891019) গরম উত্তাপে, 
ঘর্ষণে (29100108) এবং জোরে চাপে যন্ত্রণ। কিঞ্চিৎ উপশম হয় (কলোসিম্থ, 
প্লাপ্থা্) কলোসিম্থের প্রধান বিশেষত্ব চাপিয়া ধরিলে যন্ত্রণা উপশম হয় আর 
ম্যাগনেসিয়াফসের প্রধান বিশেষত্ব উত্তাপ দিলে উপশম হয়। 7. 








ম্যাগনেসিয়া ফল শিশুদিগের পেট কামড়ানিতে ক্যামোমিলা এবং 
কলোসিস্থের সমকক্ষ ওষধ হইলেও কিন্ত শিশুদিগেতে ম্যাগনেসিয়া ফস 
অধিক ব্যবহার হয় না। ক্যামোমিলা এবং কলোনিম্থ অধিক 
প্রয়োগ হয়। 


সুহ্খস্মগুলেন্ল এবহ আঅন্ষি ক্োডিলেল -সাল্সুদ্পুকল-_ 
মুখ মণ্ডলের এবং অক্ষি কোটরের অধঃ কিংবা উর্দধের (1067 ০৮. ৪0107 
০2169] ) স্সাযু শুলের ম্যাগনেসিয়া ফন একটি প্রচলিত ওধধ। দক্ষিণ পার্থ 
অধিক আক্রান্ত হয় । যন্ত্রণা থাকিয়া থাকিস ( 10681016696 ) হয়। যন্ত্রণা 
কর্তনবৎ অত্যন্ত ভীষণ। স্পর্শে, শীতল বাতাসে, চাপে যন্ত্রণ। বৃদ্ধি হয় এবং 
গরম উত্তাপে উপশম হয়। 

এক কথায় লায়ুশূল যন্ত্রণা (01617 799281810) যে স্থানেই হউক যদি 
খিলধর! ম্বভাবের (07800808 ) হয় ম্যাগনেসিয়! ফসেই তাহার উৎকৃষ্ট 
ওষধ জানিতে হইবে। 


স্শিলিঃলীড়া- মন্তকের পশ্চাতে (০০011681) আরম হইয়! সম্মুকদিকে 
রিস্তারিত হয়। (স্তাুনেরিয়া, সাইলিসিয়। ) এই প্রকার শিরংপীড়া স্কুলের 


১৪২৯ ক্রিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


বালিকাদিগের মধ্যে অধিক দেখা যায়। মুখমণ্ডল লাল হইয়া! উঠে, মানসিক 
এবং শারীরিক পরিশ্রমে, কিংবা! অতাধিক পাঠে (081৭. ৪6০৫), ১০ট1 হইতে 
১১টা কিংবা অপরাহ্ন ৪ট1 হইতে «টায় বুদ্ধি হয়। চাপে এবং গরম উত্তবাপে 
উপশম হয়। 


অক্ুতলীলস গ্েম্লীল্র শ্িিতনতল্া] (৮/11065 ০1500) খিলধরা 
(07810008), অন্তঃসত্ব। অবস্থায়, লেখকদিগের, হারমোনিয়াম কিংবা বেহালা 
বাদকদ্দিগের হস্ত এবং পদের প্রাস্তদেশের পেশীর খিল ধরে। লেখক 
লিখিতে লিখিতে, হারমোনিয়ম বাদক বাজাইতে বাজাইতে, অস্ুলির 
পেশী খিল ধরিয়া আরষ্ট হইয়া যায়, হস্ত আর চালনা! করিতে পারে না। 
এইরূপ অবস্থায় মাগনেসিয়া ফস অধিক. নির্বাচিত হয়। 


প্রম্মোগনিণ্ি 


ডাইতিনভউত্সন্ন_-৩ ৮ কিংবা ৬৯%চুর্ণ বাবহার হইয়া থাকে এবং 
যন্ত্রণাকালীন উষ্ণ জলের সহিত পুনঃ পুনঃ ২০।৩* মিনিট পর পর প্রয়োগ 
করিলে আশু উপকার হয়। 


ল্লোপেন্র ব্রহ্ষি-শীতল বাতাসে, শীতল বাতাসের ঝাপটায়, 
শীতল জলে সানে এবং ম্পর্শে। 


ল্লেখগেন্দ উপ্পস্পহ্ম-উপুড় হইলে, গরমে, গরম উত্তাপে এবং 
চাপে। 


বার্ষেরিস্‌ ভাল্গারিস্‌ 
(139719585 ৬/01557ও ) 


ইহ! উত্তিজ্জাত ওঁধধ। ইহার সিদ্ধাস্তকরণে দেখিতে পাওয়া যায় ইহ"'র 
সমুদয় কার্ধ্য মৃত্রপিণ্ডে, মৃত্রাশয়ী যন্ত্রে এবং যরুতে কেন্দ্রিভূত হইয়াছে। 
ডাক্তার হিউজ যরুতে ইহার কার্য্য অধিক প্রকাশ পাইয়াছে বলেন এবং মুত্র 
যন্ত্রে যকৃতের কাধ্যের ব্যতিক্রম হেতু প্রকাশ পায় ( ] 800. 17001176060 
00108 6086 6109 10910881015 6108 1011008:৮ 896192) 200 61086 আাঞ্াত 
87107001908 88 0018 6০ ৪, 01)21799 17) 6119 1910] 58019610107 880010877 
61১9:96০)। কিন্তু ফ্যারিংটন বলেন--মৃত্রপিণ্ডে, মুত্রাশয়েই ইহার কাঁধ্য 
অধিক প্রকাশ পায় এবং তত্পর যরুতে ইহার কাধ্য দেখ। দেয় (7382১625 
$ 01855 8065 10079 010 61১6 101000659 00 101%009 12% 00 205 
[85 ০£ 008 1১০, 133৮ 6০. 61989 609 119৮) । ইহাদের মতামত 
ষাহাই হউক, কিন্তু ইহা নিশ্চিত যে মৃত্রপিণ্ড শূল এবং পিত্তশুল ( 7২৪০৪] 
9০180 ৪00 13111%77 00119 ) যন্ত্রণার ইহা! হোমিওপ্যাথিকে একটি শ্রেষ্ট 
ওঁষধ। | 


সর্থপ্রধান লক্ষণ 


১। বাম মৃত্রপিণ্ডে ভীষণ যন্ত্রণা হয়, যন্ত্রণা বাম যৃত্রপিগড 
হইতে মৃত্রনলী দিয়া মৃত্রাশয়ে এবং মৃত্রমার্গে বিস্তারিত হয় 
(ট্যাবেকাম । দক্ষিণ মৃত্রপিণ্ড-_লাইকোপোডিয়াম ) (5/8001758, 
০096611)8 10817) 00100 1916 1007)97 101109দ12£ 909৪9 -০0: 
89667 1060 0180097 ৪00. 890925 (090-726 
1001)9য---14500 ). 


১৪৩১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


; ২। মৃত্রপিগ্ড শুল-_বামপার্থে (ট্যাবে ) (89081 00110 07 
1916 8189 )। রর 


*৩। মুত্রপিণ্ড এবং কটিপ্রদেশে সর্বদা যন্ত্রণা, অত্যন্ত 
স্পর্শাধিক্য, উপবেশনে, শয়নে, সামান্য ঝাকুনি ইত্যাদিতে 
যন্ত্রণার বৃদ্ধি । 


৪। মুত্রপিত্তের রোগসহ বাত এবং গেঁটেবাত। 


৫। পিত্বশুল__ভীষণ যন্ত্রণা তদসহ চক্ষুর স্বেতাংশ ন্যাবাসদৃশ 
পীত্ববর্ণ। মল কর্দমসদৃশ কৃষ্ণবর্ণ। 


৬। মুত্রপিগ্ড প্রদেশে বুদ্বুদ্‌ যন্ত্রণা বোধ (7301091175 
88118980101) 110) 10107)678 )। 


আাধাননশ লক্ষণ 
১। মুখমণ্ডল ফ্যাকাসে, গণ্ডদেশ চোপসান, চক্ষুর চারিধার কালিমাযুক্ত। 


২। ভগন্দর এবং ভগন্দর অস্ত্র করার পর কাশি এবং বক্ষঃস্থলের রোগ 
( কেল ফস, সাইলিসিয়। )। 


স্মুজ্রপিগু স্ণুল-_বার্ষেরিসে বাম মৃত্রপি্ অধিক আক্রান্ত হয় 
(ট্যাবেকাম ), যন্ত্রণা অত্যত্ত ভীষণ হয়, বাম মৃত্রপিণ্ডে আরভ হইয়! মৃত্র, 
প্রণালী দিয় মৃত্রাশয়ে এবং মৃত্রনলীতে শেষ হয় (ট্যাবেকাম। দক্ষিণ মৃত্রপিগড 
শূলে--লাইকোপোডিয়াম )। (09৮08 0010 10016601009 
10110771706 908196 ০৫ 97866 17060 10180067800. 0:96 )। মৃত্রপিণ্ডে 
চাপ দিলে রোগী যন্ত্রণা বোধ করে ইহ! অত্যন্ত ম্পর্শাধিকা। এতঘ্যতীত 
কটিদেশে টাটানিঃ আড়ষ্ট এবং থঞভাব লাগিয়া থাকে, রোগী উপবেশন অবস্থা 
হইতে সহজে সোজা হইতে পারে না। কটিদেশের যন্ত্রণা উপবেশন কিংবা, 
শয়নে বিশেষতঃ প্রাতঃকালে শয্যায় শয়নে অত্যন্ত বুদ্ধি হয়। 


বার্ধেরিস্‌ ভাল্গারিজ্‌ ১৪৩২ 


কটিদেশের এবন্প্রকার আড়ষ্ট এবং অসাড়ভাব বস্ত্রণ। সময় সময় জানুদেশ 
পথ্যন্ত বিস্তারিত হয়। মুত্রপিণ্ডে এবং কৃটিদেশে টাটানি, জলন, নান! প্রকার 
যন্ত্রণা হয় কিন্তু মুত্রপিণ্ডে বুদবুদ্‌ যন্ত্রণা ( 1001901105 ৪888%6100 ) "বোধ 
হইতেছে বার্ধেরিসের একটি বিশেষ 8808 (009 2 388180651960 





৪7001960100 18 & 10010011126 860886100. 2) 009 81018 ০? 107679 )। 
কটিদেশের এবন্প্রকার যন্ত্রণা অনেকটা রাসটক্সেও দেখিতে পাওয়! যায় কিন্তু 
বার্ধেরিসে কটিদেশের যাহা কিছু যন্ত্রণা তদসমুদায়ই মুত্রপিণ্ডের (1007767 ) 
দোষ হইতে উদ্ভূত হয় এবং যন্ত্রণা সকল সময় অল্প বেশী লাগিয়া থাকে । 
রাসটক্সের যন্ত্রণা ঠাণ্ডায় বুদ্ধি হয় এবং সঞ্চালনে ও চাপে উপশম হয়। 
বার্ষেরিস চাপ সহ করিতে পারে না এবং সঞ্চালনে যন্ত্রণা বৃদ্ধি গ্হয়। 

বার্ষেরিসের মুত্রপিণ্ড শুলের যন্ত্রণা_যখন যন্ত্রণা অধিক হয়, গতির 
কিছু ঠিক থাকে না, মুত্রপিণ্ড হইতে সর্বত্র উর্ধে নিয়ে এবং 
বস্তিকোটর প্রদেশে বিস্তারিত হয়, বস্তিকোটর প্রদেশ যন্ত্রণায় পূর্ণ হইয়া 
যায়। বার্ধেরিসকে মৃত্রপিণ্ডের কিংবা মৃত্রপ্রণালীর পাথরি রোগে অতি উচ্চ 
স্থান দেওয়৷ হয় (13971961198 15 &0. 63:981197)% 797060.য 11) 0888 02 8601)6 
]) 6109 108]19 01 0108 10101067 0810 6108 01968: ) 1 যন্ত্রণা তীরবিদ্ধবৎ 
ভীষণ হয়, রোগী শরীর সামান্তও সঞ্ালন করিতে পারে না, যন্ত্রণা ষে পার্শ্বে 
সেই পার্থে হেলান দিয়া বসিয়া থাকিতে চেষ্টা করে, ইহাতে যন্ত্রণার কিঞ্চিৎ 
উপশম হয়। এতদলহ যদ্দি যন্ত্রণা মৃত্রপ্রণালী দিয়! নিয়ে পা পধ্যস্ত বিস্তারিত 
হয় তাহা হইলে জানিবে বাব্বেরিস অপেক্ষ। আর উৎকৃষ্ট কোন ওঁষধ নাই। 
প্রশ্াব ঘোলা এবং প্রচুর তলানি পড়ে, অল্প অল্প এবং ধীরে ধাঁরে নির্গত 
হয় ও প্রতম্রাব কোথাইয়া কৌথাইয়া করিতে হয়, সহজে মোটা ধারে প্রন্রাব 
আসে না। মুত্রপিণ্ডে যন্ত্রণা লাগিয়া থাকে এবং রোগী এই যন্ত্রণা সামান্য 
সঞ্চালন, এমন!কি সামান্য ঝাকুনি পর্যযস্ত সহ করিতে পারে না। 








পেল্সেইল্স ক্রেভা (৮21, উঃজছজ )- ইহাতে যন্্রণ। মু্রপিগ 
হইতে জানুদেশের নিয় পর্যযস্ত বিস্তারিত হয় এবং রোগী হম্যপদে ভর 
দিয়া প্রশ্লাব করে, নতুবা প্রন্্াব করিতে পারে না। ভাক্তার রুর্কা 
বার্ধেরিস প্রয়োগে যন্ত্রণা উপশম না হইলে পেরেইর! ব্রত মূল অরিষ্ট 


১৪৩৩ | ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


উষ্ণ পরিশ্রুত জলের সহিত প্রতি ১৫ মিনিট পর পর সেবন করাইতে 
বলিয়াছেন । 





(গুজ্িিমাস ক্যানাহম- অত্যন্ত ভীষণ যন্ত্রণা। লোহিত বর্ণ প্রশ্রাব, 
ইষ্টকচুর্ণবৎ লাল তলানিযুক্ত । ইহ] ৩০ শক্তি প্রয়োগ করাও হয়, যন্ত্রণার সময় 
১৫মিনিট পর্ন পর দেওয়া উচিৎ । (মৃত্রপিগুশুলের উষধসমূহ ক্যাস্থারিসেদেখ)। 


তি (1২156709608 )- সন্ধিস্থলের বাতেও বার্ধেরিসের প্রয়োগ 
দেখা যায়। ভীষণ ছিন্নবৎ যন্ত্রণা হয় এবং আক্রান্ত স্থানে বুদবুদ বোধ হয় 
(00017706 :9910886100 )। প্রশ্রাবের উল্লিখিত জালা যন্ত্রণাদি লক্ষণসহ 
বাত, অথবা গাউট থাকিলে বার্ষেরিস তাহাতে অধিক নির্বাচিত হয় ও উত্তম 
কাধ্য করে। বার্ধেরিসের বাতের যস্তরণা এক স্থানে কখনই থাকে না। যে 
স্থানেই হউক সেখান হইতে তাহার চারিপার্খে অথবা স্থান হইতে স্থানাস্তরে 
রিয়া সরিয়! বেড়ায়। স্টিল হইয়া থাকুক কিংবা সঞ্চালন করুক তাহাতেও 
যন্ত্রণার বিশেষ কিছু হ্রাস কিংবা বৃদ্ধি হয় না। কখন কখন দেখা যায় সঞ্চালনে 
যন্ত্র সামান্ত কিছু বুদ্ধি হয় কিন্তু ইহা কদাচিত। ( 79016, 
8৪617751106, 68901006) 50160101700, 50061076 109%17)8 816 0108 00810) 
1880178 ০01 13809625, 1£1619 6108 107)88 01726) 61067 11] £০ 07) 
800. 00ডঘ] 590 95] ৪5১ 1 1619 606 10591 10106, 01060 আ1]] 
এ) 10 8617 01:6061070, “18018501706 000) 50050100182 100106?) 
19 % 01801175015171776 18960189100 18 10068 1381708718  2170086 210778 
107: 150156105 08109--10677%-) সময় সময় সন্ধিস্থল বাতে ফুলিয়াও 
উঠে, কিন্তু সন্ধিস্থলের স্ফীতি সকল সময় হয় না অথচ যন্ত্রণা সকল সময়ই 
বর্তমান থাকে । বাতে বার্ধেরিস প্রয়োগ রুরিতে হইলে মৃত্রপিণ্ডের কোন 
প্রকার রোগ আছে কি না অথবা! মৃত্রপিগুশূলযস্্রণ হয় কি ন! ইত্যাদির প্রাতি 
দৃষ্টি রাখিবে। মৃত্রপিণ্ডের ( ঘাণঃত্য ) রোগসহ বাত কিংবা! গেটেবাত 
থাকিলেই বার্ষেরিস তাহার একটি উৎকৃষ্ট উধধ জানিবে। 


ত্লািন্কা ইওউউল্েম্স__গেঁটেবাত ধাতুগ্রস্থ লোকে। ইউরিক 
এসিড সমাবেশের সম্ভাবনায় আটি'কা ইউরেন্দ বার্কেরিসের সমকক্ষ ওউবধ। 
আরটিক। ইউরেন্দ মূল অবিষ্ট ৫ ফোটা করিয়! প্রতি ৬ ঘণ্ট! পর পর দিবে । 


বার্করিস্‌ ভাল্গারিফ্‌ ১৪৩৪ 


সুজ্রাম্পস্ম (81595: )_ মৃত্রাশয় হইতে 'মৃত্রপথে কর্তনব ভীষণ 
যন্ত্রণা বিস্তারিত হয় এবং প্রতআ্রাৰ তৃযাগের পরও জালা হয়। 'প্রত্রাবেও 
বিশেষত্ব রহিয়াছে, প্রন্নাব পীতবর্ণ, ঘোলা এবং ফেনা ফেনা । কখন্ধ কখন 
সাদা সাদ! তলানি পড়ে, প্রজ্রাবের এইরূপ লক্ষণের সহিত ভীষণ যন্ত্র বর্তমান 
খাকে। মৃত্রপিপ্ের কিংবা মৃত্রাশয়ের এবশ্রকার লক্ষণের সহিত জরা 
নিয়োদর কিংবা পেরিটোনিয়ামের অথবা শরীরের আর কোন স্থানের প্রদাহ 
থাকিলেও বার্বেরিসকে চিস্তা করিতে ভুলিবে না। রোগীর মুখ দেখিলে 
বুঝিতে পারা যায় রোগী কোন প্রকার গভীর যন্ত্রণায় কষ্ট পাইতেছে, মুখমণ্ডল 
ফ্যাকাসে এবং চুপসিয়া যায় ও অত্যন্ত দুর্বল বোধ করে। 





সিুল্মুতল__-বকৃতে ভীষণ যন্ত্রনা হয়। পিত্শূল যন্ত্রণায়ও বার্কেক্সিসকে 
উচ্চস্থান দেওয়া হয়। যকত প্রদেশে যন্ত্রণা আরম হইয়া নিয়োদর হইয়া 
নিয়ে বিস্তারিত হয়। চক্ষু ন্তাবারোগ সদৃশ হয়। মল কর্দম সদৃশ কানু 
অথবা পিত্বহীন সাদা হয়। পিত্রশূল যন্ত্রণায় ভাঃ ইউনান সাহেব বার্কেরিসকে 
অধিক প্রাধান্য দেন এবং ইহার ৬্ষক্রম অধিক পছন্দ করেন কিন্তু আমরা 
নিয়ক্রম ১১ অধিক ব্যবহার করি । যন্ত্রণায় রোগী অস্থির হইয়া পড়ে, 
খাকিয়৷ থাকিয়া এক একবার অত্যন্ত ভীষণ হয়। শ্বাস প্রশ্বাস বন্ধ হইবার 
উপক্রম হয়। যন্ত্রণা হাস হইয়া গেলেও কিন্তু সম্পূর্ণ যায় না, কিছু কিছু 
লাগিয়া থাকে । যকৃতের কাধ্য উত্তমরূপ সম্পাদন হয় না। 


ভগন্দল্ (51508152৪8০) মলতাগে ভীষণ জলন হয়, মনে হয় 
মলদ্বারের চারিপার্থে যেন ক্ষত হইয়াছে । মলত্যাগের পুনঃ পুনঃ ইচ্ছ। হয়-_ 
এইরূপ লক্ষণে বার্ধেরিস ভগন্দরে নির্বাচিত হয়। 


শ্রেতপ্রদ্ন্ধ এনহ হজ্ত্মীন্-উলিখিত প্রকার প্রন্রাবের 
জাল যন্ত্রণার সহিত শ্বেতগ্রদ্ধর এবং খতুম্রাবের কষ্ট থাকিলে-_বার্ধেরিসকে 
চিন্তা করা যাইতে পারে। 


ব্গাম্পি এন বক্ষঃস্ছজেলন্ল ল্লোগি-ভগন্দর অস্ত্র করার পর 
নালীক্ষত বন্ধ হইয়৷ কাশি এবং বক্ষস্থলের রোগ গ্রকাশ পাইলে বার্ধবেরিসের 
বিষয় চিন্তা করিবে ( ক্যালফস, সাইলিসিয়া )। 


১৪৩৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া৷ মেডিক! 


প্রস্মোগতিশ্ি 


ভডাইভিউঙনন- ইহা নিয়ক্রম ১% এবং মূল অরিষ্ট অধিক প্রচলিত"। 
যন্ত্রণার সময় পুনঃ পুনঃ প্রত্যেক ১৫ মিনিট এবং অর্ধঘণ্টা পর পর সেবন 
করিতে দেওয়া হয়। কলিকাতার প্রসিদ্ধ ডাক্তার হউনান ক্রম অধিক 


পছন্দ করেন । 
মম গুণ ওন্তম্সুহ-মৃত্র পিগশুল যন্ত্রণায় ক্যান্থারিস, 
লাইকোপোডিয়াম, সার্পাপ্যারিলা, ট্যাবেকাম। 
এ্রান্েধিল্িতপ-_বাতে আর্ণিকা, ব্রাইও, কেলিবাই, রান এবং 
সালফারের পর উত্তম কাধ্য করে। 
: ল্োগেল্র ব্রব্ষি_সঞ্চালনে, হাটাহাটিতে, গাড়ী আরোহণে, হঠাৎ 
ঝাকি লাগিলে। 


রুট (709) 


ইহার সম্পূর্ণ নাম কুটা গ্রেভিওলেনস (7968 :850169) ৷ ইহা! 
একপ্রকার গুল্ম বিশেষ । 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। ক্রফিউলাস অস্থি অর্থ নর (508:015.100.3, 950869518), 
অস্থি কিংবা অস্থি আবরণে আঘাত, অস্থি প্রদাহ, অস্ফিভঙ্গ এবং 
বিশেষতঃ অস্থিচ্যুত ( সিক্ষাইটাম )। 

২। পড়িয়া কিংবা! ুষ্ঠাঘাত দরুণ আঘাত প্রাপ্ত হেতু 
সর্ধাঙ্ময় বেদনা বিশেষভাবে হস্তপদে এবং সন্ধিস্থলে অধিক 
হয় €( আর্ণিক। )। 

৩। একস্থানে স্থিরভাবে শয়ন করিয়া থাকিতে পারে ন। 
ক্রমাগত স্থান পরিবর্তন করিতে থাকে ( রাসটকৃস )। 


৪। হস্তের মনি বন্ধ ( 3) কিংবা পায়ের গোড়ালির 
সন্ধিস্থলের মচকানে অধিক উপযুক্ত । 


৫। স্থুক্ষ স্'চের কার্য্য কিংবা! ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র লেখা পাঠে, ঘড়ি 
মেরামতে অন্ন আলোতে কাধ্য হেতু, অধিক রাত্রি জাগিয়! 
পুস্তক পাঠে ইত্যাদি কারণবশতঃ চক্ষুর যন্ত্রণা এবং টাটানি। . 

৬। চক্ষু জ্বাল করে, যন্ত্রণা হয়, টান বোধ করে, অগ্নি 
গোলকের স্ায় উত্তপ্ত হয়। 

৭। মলমুত্র ত্যাগের সঙ্গে সঙ্গে (0:919)89 01 7:80 
10017901869] 02. 80692019606 ৪, 798839£6) ৷ সামান্ত শরীর 


১৪৩৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


সম্মুখদিকে অবনত করিলে, পুনঃ পুনঃ নিক্ষল মলত্যাগের 
কৌথানিতে হারিশ বহির্গত হইয়! পড়ে । 


নাপাক লক্ষণ 


১। বক্ষঃস্থলে আঘাত লাগ! দরুণ থাইনিস ( মিলিফো! )। 

২। আঘাত লাগ! দরুণ কোষ্ঠ কাঠিন্ত কিংবা মল অবরুদ্ধ ( আর্ণি)। 

৩। মৃত্রাশয় যেন সকল সময় মৃত্রে পূর্ণ এইরূপ ভার বোধ । মৃত্্রত্যাগাস্তেও 
ভারণবোধ উপশম হয় না। মুত্রের বেগ ধারনে অক্ষম যদি মুত্রত্যাগ 
তখন না করে পরে মৃত্রত্যাগ করিতে কষ্ট হয়-_মৃত্র স্বল্প সবুজ, অসারে। 

৪। হস্তের চেটোয় আচিল, যন্ত্রণাযুক্ত । আচিল চ্যাপ্টা মস্থন (নেট্রাম 
কার, নেট্রাম মিউর। হস্তের পশ্চাতে ডালকামর]1 )। 

৫। কটিদেশের যস্ত্রণা--কটিদেশ চাপদিয়! শয়নে উপশম । 


আলাঘাঁতি- কুটার প্রধান কাধ্য আমর অস্থি এবং অস্থি আবরকে 
দেখিতে পাই-_-বিশেষতঃ আঘাতে । অস্থিতে আঘাত লাগিলে কিংবা! 
আঘাত লাগিয়া প্রদাহ হইলে রুটাকেই প্রাধান্য দেওয়া হয়, অস্থিতে ইহার 
প্রধান কাধ্য থাকিলেও কিন্ত যে স্থলের অস্থির চম্ম অত্যন্ত পাতল! যেমন 
পদদ্বয়ের লম্বা! অস্থি (6101%) সেইব্প স্থলে ইহার কার্য অধিক প্রকাশ পায়-_ 
(06710868981 6০01916 জ1)9:9 6006 1981) 1৪ 61310 ০0৮1 6108 100108১ ০৮৪: 
0১6 118 )। আঘাত লাগিয়! টাটানি ধাঁয়ে ধীরে হাস হইবার সঙ্গে সঙ্গে, 
অনেক সময় দেখিতে পাওয়ায় যায়-_সেই স্থানের (আঘাত প্রাপ্ত স্থান ) 
অস্থি পুরু হইয়া গুল্ম সদৃশ অবস্থা! প্রাপ্ত হয়-_তাহাতেও রুট! নির্বাচিত হয় 
এবং উত্তম কাধ্য করে। এই প্রকার অস্থিগুল্ম শীপ্র যায় না, অনেক দিন 
থাকে--( 4 10100) 100 0068 76119866907) 01156 1098 83518660৫07 12001061)8 





0: 78815 88129861569 8150 8078 800 10000187) 98 8 1688016 0 8 010 
৪6101 02 & 108007087 01. 11000 10010101708 606 ৪000 9209 )। যাহার! 
কাঠ চেড়াই করে, কিংব! প্রস্তর ভাঙ্গে ক্রমাগত শক্ত জিনিব হাতে মুঠা 


রুটা ১৪৩৬৮ 


শপ ॥ সা 


করিয়৷ ধরিয়া কাজ করার দরুণ হস্তের চেটোর টিহ্ৃ সমাবেশ হইয়া টিবি 
সদৃশ আকার প্রাপ্ত হয় সেইরূপ স্থলও রুটাকে চিন্তা করিবে। রুটাতে 
দেখিতে পাওয়া যায় হস্তের মনিরবন্ধ অর্থাৎ কক্জি (56) এবং পদঘয়ের সদ্ধিস্থল 
অধিক আক্রাত্ত হয় এবং এতদস্থলের প্রদাহে কিংবা অস্থিগুল্সে রুটাকে 
সর্ব্বোচ্চস্থান দেওয়া তয়-_ইহ। সর্ববদ! স্মরণ রাগিবে। ( 69009209য ৮০ 6109 


10120861010 01 09190516811) 6156 709:109869010)5 11) 19009, 11) 691)0008, 





80০0 101068, [06 5108018%] 10086100 19 11) 6108 56) 100188% 8100 
0000198 10110. 10 6019 1081৮ )। আঘাত ব্যতীতও কোন স্থানের পেশী 
বন্ধনী (6900908) মচকাইয়া কিংবা! টান লাগিয়। প্রদাহ হইয়া উক্ত প্রকার গুল 
প্রকাশ পাইলেও রুটাকে চিস্তা করিবে। 


পাজি এক বসভেক্কষানম্ন (11050058057 9280 5979108 )--- 
রুট। বাতে প্রায়ই ব্যবহার হয়, ইহাতে অনেকটা রাসটকৃসের লক্ষণ প্রকাশ 
থাকে, উভয় ওধধেই ঠাণ্ডা] সহ হয় না, বৃষ্টি বাদলাতে, ঠাণ্ডায়, ঠাণ্ডাস্থানে 
শয়নে যন্ত্রণা বৃদ্ধি হয়। উভয় ওঁধধই স্থির ভাবে শয়নে যন্ত্রণা বুদ্ধি হয় 
কটিদেশের অস্থিতে (%8:৮৪:৪) ভীষণ যন্ত্রণা হয়__মনে হয় যেন কহ আঘাত 
করিয়াছে । পড়িয়া গিয়া আঘাত লাগিলে এবং উক্তস্থানে যষ্ত্রণা। হইলে, 
1)8108611055 সন্কৃচিত হইলে এবং তদহেতু পদঘ্ধয় বিস্তারিত করিতে ন৷ 
পরিলে রুটাকেই চিস্তা করিবে। হস্তের মনিবন্ধে কিংবা! পায়ের গোড়ালির 
বাতেই ইহা! অধিক নির্বাচিত হয়। রুটার সঙ্গে সঙ্গে ইহার সমগ্ণ উষধ-_ 
আর্ণিকা, রাসটকৃস, কেলকেরিয়৷ ফন ইত্যাদিকেও ম্মরণ করিবে । মচকাইয়া 
পেশী বন্ধনীতে গুল্ম সদৃশ স্ফীতি প্রাকাশ পাইলে আর্ণিকাকেই সর্ববোৎকষ্ 
ওষধ জানবে। মচকাইয়া সেই স্থানের আংশিক পক্ষাঘাতের ন্তায় হুর্বলতাও 
গ্রকাশ পাইতে পারে। 





রুটাতে এতদ্বতীত শারীরিক ছুর্বতাও প্রকাশ পায়_চেয়ার হইতে 
উঠিতে পদদ্ধয়ে বল পায় না। রোগীর পদঘয কাপতে থাকে এবং অনেক 
চেষ্টা করিয়৷ উঠিতে হয়। ফলফরাস এবং কোনায়মকে এই প্রকার স্থলে 
প্রাধান্ত দেওয়। হয় কিন্তু রুটা এবং ফস্ফরাসে শীতল জল পানের অত্যন্ত 
তৃষা! থাকে । 


১৪৩৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা। 


আান্মুশৃল এবং ক্ষার্টিবাতি_ কুটাতে দেখিতে পাওয়া যায়_ 
যন্ত্রণা শয়নে বৃদ্ধি হয়_যস্্রণা স্াযুশূলবৎ অত্যন্ত ভীষণ হয়। পুরাতন 
ননায়ুশূল যন্ত্রণা বিশেষতঃ নিয়াজের, চক্ষুর চারিপাশ্বে র, মুখমগ্ডলের অধিক 
নির্ববাচিত হয়। যহ্্রা ঠাণ্ডায় এবং শয়নে বৃদ্ধি হয়। কটি ন্াযুশূল যস্্রণাতেও 
ইহার প্রয্জোগ দেখা যায় যত্ত্রণ। কটিদেশে আরভ হইয়া জাহু দেশ পথ্য 
বিস্তারিত হয়। দ্বিনের বেলায় উপশম থাকে, রাত্ধিতে শয়ন করিলেই বৃদ্ধি 
হয়। ন্যাফালিয়াম স্াযুশূল যঙ্ত্রণায় একটি উৎকৃষ্ট উষধ, এবং ইহার ফণা 
শয়নে বৃদ্ধি হয়। 


চক্ষু এনহ শ্শিল্পঃলীড়া-চষ্ট্র পেশীর উপর রুটার কার্ধ্য অত্যন্ত 
অধিকক্পপ প্রকাশ পায়-_সুক্ম সুচী কাধ্য কিংবা সুক্্ম লেখা পড়িতে কিংবা 
কোন নুস্ম কার্য করিতে চক্ষুতে টান পড়িয়া যন্ত্রণা হইলে (৪৮৪ 90:51) 





ক্লটাকে প্রাধান্য দেওয়া হয়__ এতদ কারণবশতঃ (06786781010) চক্ষু লাল 
এবং যত্ত্রণাধুক্ত হয় জ্বালাকরে ও শিরঃপীড়৷. হয়। একদিকে অধিকক্ষণ 
তাকাইতে পারে না, পড়াশুন। করিতে পারে না। 20819 1800 291805 
0667067 88810] 107৮ 858-86:2100 £000 01098 9650১ ৪8100 96০, 
6090 7065) | ডাক্তার ন্তাস চক্ষুর এতদ রোগে কটাকে অতি উচ্চস্থান 
প্রদান করেন। 


রুটার সমকক্ষ আর দুইটি ওঁষধকে ইহার সহিত আমাদের স্মরণ হয়। 
একটি হইতেছে জআর্জেন্টাম নাইটি কম এবং অপরটি হইতেছে নেট্রাম মিউর | 
রুটার সমুদয় লক্ষণ ঠাণ্ডায় বুদ্ধি এবং উত্তাপে উপশম হয় আর আর্জেণ্টাম 
নাইটি.কমে উত্ভাপে বৃদ্ধি এবং ঠাণ্ডায় উপশম হয়, ঠাণ্ড স্থান খুঁজিয়া বেড়ায় । 
কাজে কাজেই ইহাদিগের নির্বাচনে ভ্রম হওয়া উচিৎ নয়। আবার ইহাও 
দেখিতে পাওয়া যায় যে আজ্জেণ্টামে চক্ষুর কষ্ট উপশম না হইলে নেট্রাম 
মিউর প্রয়োগে বেশ ফল পাওয়া যায়। এই সমুদয় শঁধধে রোগের উপশম 
ন হইলে ওনসমোভিয়ামের (0098 £০০০:970 ) বিষয় চিস্তা করিয়! দ্বেখিবে। 
কোন কোন গ্রস্থকার চক্ষুর টানের জন্ত (20: ০৪: ৪610) শিরঃপীড়ায় 
ইচ্ছাকে উচ্চস্থান দিয়াছেন। রুটার চক্কর রোগে ইহা সর্বদা স্মরণ 
রাখিবে। নুক্ম কাব্য করিয়া প্রদাহ, জালা ইত্যাদি হইলেই 





রুট ১৪৪০ 


ইহা উত্তম কাধ্য করিবে, ঠাণ্ডা লাগি হইলে রুটার কোন প্রকার কার্য 
পাওয়া যাইবে না। যদি একজন শ্র(লোকের অনেকক্ষণ যাবৎ হুমম সথচী 
কাধ্য করিয়। চক্ষুর পীড়া হয়, কটাই সে স্থলে কাধ্য করিবে । ( [1 ৪ 020 
৪6181081367 8568 -21010 1006 90দদ102 00 09 দ0:] 870 60৩ 115 
£861 11056 576, 9): 719908 [১069 )। 

রুটার চক্ষুর কষ্ট স্ধ]ায় বৃদ্ধি হয়। চক্ষুর নান। প্রকার কষ্ট হয় চক্ষু জালা 
করে, ব্যথা করে, দৃষ্টি অপরিষ্কার ঘোল! হয়। অল্প আলোতে কার্য করিয়া 
চক্ষুর ৪61 বশতঃ শিরঃপীড়া, দৃষ্টির ছুর্ববলতা, চক্ষুর তীধ্যক দৃি ইত্যাদি 
হইলে রুটাকে সর্বোচ্চ স্থান দিবে। 


এ9হ্যান্নির্গক্ষন্ন (55৯ ০1 75০28) তাহ, কান্ট 
হ্গাইিল্য-_-গুহনির্গমনে রুটাকে উচ্চস্থান দেওয়া হয়। মল মুত্র ত্যাগের 
চেষ্টার সঙ্গে সঙ্গেই (17020601569]5 ০7) 86692076106 & 08888%9 ). শরীর 
সম্মুখভাগে সামান্য অবনত করিলে ভারী জিনিষ উত্তোলনে, মলত্যাঁগৈর 
পুনঃ পুনঃ নিক্ষল চেষ্টায় হারিশ (7600) ) বহির্গত হইয়। পড়ে 
( ইগ্নেসিয়া )। কোষ্ঠকাঠিন্তের সহিত গুহনির্গমন রুটার একটি বিশিষ্ট 
লক্ষণ। পুনঃ পুনঃ মৃলুত্যাগের চেষ্টা হয়, অথচ মল নির্গত না হইয়া! হারিশ 
নির্গমন হয়। | 

গশডফ্াাহলান্ম-_গুহনির্গমনের পডফাইলামও একটি উৎকৃষ্ট উষধ 
কিন্তু পডফাইলামে উদরাময় বর্তমান থাকা উচিৎ। উদরাময়সহ গুরহনির্গমনে 
পডফাইলামকে উচ্চস্থান দেওয়া হয় । 

স্িউল্লেডিক্ এটি - মৃত্রত্যাগকালীন হারিশ বহি্গত হইয় 
পড়ে কিন্তু ইহার বিশেষত্ব--হারিশ অত্যন্ত ম্পর্শীধিক্য, এমন কি সামান্ত 
কাপড়ের স্পর্শ পর্যযস্ত সহ হয় না এবং যন্ত্রণাযুক্ত ।]] 


ইশ্রেত্নিস্ত্রা- মলত্যাগকালীন সামান্ত কৌথানিতে, শরীর সম্মুখদিকে 
অবনত করিলে, অথবা কোন ভারি জিনিষ উত্তোলনে হারিশ বহির্গত হয় 
কিন্ত মল তরল হইলেই ইহ1 অধিক নির্বাচিত হয়। 


১৪৪১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিক। 


প্রন্সোগ ভিশ্ডি - 


ডাহভিনউঙ্নন্স- আমরা ৩০, ২** এই প্রকার শক্তিই ব্যবহার 
করিয়া থাকি এবং এই প্রকার শক্তি অধিক প্রয়োগ হয়। 

কোগেল্পস বহি -_শয়নে, ঠাণ্ডায়, স্তাৎসেতে ঝতুতে । 

অন্ুস্পুল্পক্ক-ক্যালকেরিয়া ফস। 


সং গুণকুজ্অপ্রসম্মুহ--আর্ণিকা, আর্জেণ্টাম নাই, কোনায়াম, 
ইউফ্রেসিয়া, ফাইটোলেকা, রাসটকঝ্স, সিম্কাইটাম। আর্িকার পর সন্ধিস্থলের 
আঘাত, পিম্ফষাইটামের পর অস্থির আঘাতে কুটা শীঘ্র উপশম করে। | 
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বোরাকা 03০75) 


ইহার সম্পূর্ণ নাম বোরাক্স ভেনেট1 1 বাঙ্গল] নাম সোহাগ! ৷ 


সর্থপ্রধান লক্ষণ 


১। নিম্নাভিমুখীন গতিতে আতঙ্ক (৫7:90 ০01 0020210 
[)01107)। মাতৃক্রোড় হইতে কিংবা উপর হইতে নিচে কিংবা 
দোলায় দোলাইলে শিশু ভয়ে জড়সড় হইয়া কাদিয়া ওঠে খবং 
জড়াইয়! ধরে। 

১। অত্যন্ত স্ায়রীক--অতি সহজেই সামান্ত গোলমালে, 
এমনকি কাগজের ছে'ড়ার শব্দে, কাশি, হাঁসি ইত্যাদিতে চমকাইয়! 
উঠে। 

৩। মুখগহবরে, জিহবায়, গণ্ডদেশের অভ্যন্তর প্রদেশে ঘ। 
হয়, খাদ্যত্রব্যের স্পর্শে সহজেই রক্ত নিংঃস্যত হয়। শিশু মুখের 
ঘ। হেতু স্তন মুখে দিতে চায় না। মুখ গহ্বর উষ্ণ, শুষ্ক এবং 
পিপাসাযুক্ত ( আর্স )। 

৪। শিশু পুনঃ পুনঃ মূত্র ত্যাগ করে মৃত্র ত্যাগের পুর্বে 
চীৎকার করিয়া কাদিয়া উঠে (লাইকো সা, স্তানিকিউল! )। 

৫। শ্বেতপ্রদর-_সাদ। প্রচুর এলবিউমেন অথবা সিদ্ধ কর! 
ময়দা সদৃশ, স্পর্শে উষ্ণ বোধহয়যেন উষ্ণ জল বহিয়। 
আনদিতেছে। 


শাহ্বাল্পণশ ভঙ্ষণ্ণ 


১। অক্ষি পুটের লোম - শুক চটচটে আবে পরাতে. জুড়িয়া যায়। 
লোমগুলি ভিতর দিকে বৃদ্ধি হয় এবং চক্ষুর প্রদ্দাহ উৎপক্স করে। 
[৬ 1 


১৪৪৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


২। নাসারস্ক, প্রদাহযুক্ত মামড়ি পূর্ণ, নাসিকাগ্র চকচকে লালবর্ণ। যুবতী 
বালিকার্দিগের লাল নানিকা (7৪৫ 10988 ০£ ০8708 ০082) | 


ত৩। সামান্ত ক্ষত হইলেই পৃ'জের সঞ্চার হয় (হেপার, মার্কসল, সাইলি)'। 


আুষ্খেল ঘা এবং ন্জোলী--শিশুদিগের মুখের ঘায়ে ইহার ব্যবহার 
দেখিয়া থাকিবে, সোহাগার খই করিয়া এবং তাহা চূর্ণ করিয়া! মধুর সহিত 
মিশ্রিত করিয়া প্রলেপ :দেওয়! হইয়া থাকে। হোমিওপ্যাথিকেও ইহ! চু 
করিয়৷ ওঁধধে পরিণত করা হইয়াছে । বোরাক্ম শিশুদিগের মুখের ঘায়ের 
একটি উৎকৃষ্ট ওষধ-__শিশুর মুখের ভিতরে, জিহবায়, গণ্ডদেশের প্রাচীরে 
অর্থাৎ মুখগহবরের সমুদায় স্থান লালবর্ণ ক্ষুত্র ক্ষুত্র ঘায়ে ভরিয়া যায়। 
খাদ্যদ্রব্য কিংবা কোন জিনিষের স্পর্শ লাগিলেই রক্ত নির্গত হয়, এতদহেতু 
শিশু মাতার শুন পান করিতে পারে না। শিশুর মুখ গহ্বর উষ্ণ থাকে, 
স্তন মুখে দিলেই জননী ইহা বেশ অনুভব করিতে পারেন। মুখের ক্ষত 
ক্রমশঃ গলদেশ এবং এমনকি পাকস্থলী পর্য্স্ত বিস্তারিত হয়, এতদহেতু 
অনেক সময় দুগ্ধ পান করার পর মুহুর্তেই শিশু বমন করিয়া ফেলে। একটি 
কথ। এই স্থলে স্মরণ রাখা কর্তব্য ষে-_শিশুদিগের মুখের ঘায়ে কথায় কথায় 
সোহাগার প্রলেপ যেন দেওয়া ন। হয়--অধিক বাহ্িক প্রয়োগে শিশুর 
উদরাময় উৎপন্ন করে এবং শিশু ফ্যাকাসে ও নিস্তেজ হইয়া আইসে বোরাক্সে 
মুখের ঘায়ের সহিত নিম্াভিমুখীন গতিতে শিশুর মনে ভীতি সঞ্চার হয় 





কি না এবং শ্লেম্মাযুক্ত সবুজ উদরাময় বর্তমান আছে কি না অনুসন্ধান করিবে 


এই দুইটি লক্ষণ প্রায়ই বর্তমান থাকে । মুখের ঘায়ের দরুণ শিশুর পাকস্থলীর 
উপসর্গও উপস্থিত হয়। সর্ধদ। বমন করিতে থাকে । বোরাক্সের ধাতুগত 
লক্ষণ (নিয়াভিমুখীন গতিতে রোগের বৃদ্ধি) বিশেষ পরিজ্ঞাপক ইহার 
উপরই ওষধের নির্বাচন অত্যন্ত অধিকরূপ নির্ভর করে। কেবল মুখের ঘা 
শুনিলে আমর] অন্য ওঁষধও চিস্ত। করিতে পারি--কিন্তু মুখের ঘায়ের সহিত 
নিক্াভিমুখীন গতিতে রোগের বুদ্ধি (৫7650 ০? 0০দ0৪:0 2006100) 
থাকিলে বোরাক্মকেই তাহার একমাত্র ওধধ জানিবে। 





বোরাকষ | ১৪৪৪ 


বোরাঝ্মের কার্য স্সামুমণ্ডপের উপরই অধিক প্রকাশিত হন্--রোগী 
অত্যন্ত অধিকরূপ স্বায়বীক সামান্ত গোল্মালেই কিংবা শব্তেই এমন কি, 
কাশি হাচি, কাগজ ছেঁড়া ইত্যাদিতেই চমকাইয়! জাগিয়। উঠে, (89০৪৪৮€ 
10888 ০ 9787760108 516 0701050606 20 30185) | গোলমালের শব্দে 
চমকাইয়া৷ ওঠ যদ্দিও বেলেডোনা, এপিস, এবং সিনার লক্ষণ বটে' কিন্ত 
বোরাক্সই ইহার একটি প্রধান উধধ। ইহা ব্যতীত একটি অদ্ভুত লক্ষণ 
বোরাক্সে প্রকাশ পায় তাহ] হইতেছে নিম্নাভিমুখীন গতিতে পড়িয়া যাইবার 


ভয় (188: 01 151110) £000 00চ710স%:0 0006101)--09818) 9010018) | 











ইহা বোরাক্সের একটি বিশেষ পরিচায়ক লক্ষণ, সর্ববদ। স্মরণ রাখিবে। 
শিশু হয়ত মাতার ক্রোড়ে নিন্রিত হইয়। পড়িয়াছে ক্রোড় হইতে শধায় 
রাখিতে গেলেই কিংবা শিশুকে উপর হইতে নিচে লইয়া আসিবার কালীন 
শিশু ভীত হইয় কাদিয়া ওঠে এবং মাতাকে ভয়ে জড়সড় হইয়৷ জড়াইয় 
ধরে যেন পড়িয়া যাইবে। (06 0101]0 আ1]] 8076200 8200 0111)8 ০ 
6108 170189 ৪8 1006 &৪ 6118 0০1,210 102061018 0010610088) এই 
লক্ষণটি এত অধিক পরিজ্ঞাপক যে বোরাক্সের প্রায় সমুদায় উপসর্গতেই 
বর্তমান থাকে। 

নাড়াচাঁড়াই শিশুর জাগিয়! উঠিবার কারণ বলিয়াই অনেকে মনে করিতে 
পারেন কিন্তু এইস্থলে ইহা মনে করা ভ্রম। শিশু নাড়াচাড়াতে জাগিয়া 
উঠিতে পারে বটে, কিন্তু ভীত এন্ড হইবার কি কারণ হইতে পারে? 
অন্তিক্কের রক্তহীনতাই (69:9)15] &0990018) হইতেছে ইহার প্রধান কারন 
এবং তদহেতু নিয্নাভিমৃখীন গতিতে পড়িয়া যাইৰ আতঙ্ক শিশুতে উৎপন্ন 
হয়। বয়ংপ্রাপ্ত ব্যক্তিদিগের মধ্যেও এই প্রকার লক্ষণ প্রকাশ পাইতে 
পারে-কি্ত সুস্থ স্বাস্থ্যে প্রকাশ পায় না। সাধারণতঃ কোনপ্রকার রোগ 
জনিত দুর্বল অবস্থার পর ইহা উপস্থিত হয় এবং তদহেতু উচ্ছস্থান হইতে 
অবতরণ করিতে হুইলে পড়িয়া যাইব পড়িয়। যাইব এই প্রকার আতঙ্ক এবং 
মনে অত্ান্ত চঞ্চলতা উপস্থিত হয়। | | 

শিশুর উক্তপ্রকার মুখ ক্ষতের সহিত চেহারাও খারাপ হইয়া আইসে _- 
শরীর রক্তহীন ফ্যাকাসে কিংব। মৃত্তিকাবৎ হয় এবং পেশীসমূহ কোমল 
খলথলে (299) শিথিল ভাব প্রাপ্ত হয়। 








১৪৪৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা ঈ 


মার্কিউরিয়াস-স্ইছাও মুখক্ষতে : প্রয়োগ হম ইহার মুখক্ষতের 
সহিত লালাত্রাব বর্তমান থাকে । | 

১ ভ্রাইওুল্নিস্্রা_-ইহাতেও শিশু মুখ গহ্বরের অত্যন্ত শুষ্কতা হেতু ন্তন 
মুখে দেয় না-_কিন্তু মুখ ভিজিদ্না উঠিলে স্তন পান করে। 

সুজেককুচ্ভ্ তা (03 88%15)--বোরাক্সে আর একটি লক্ষণ প্রকাশ 
থাকে তাছ! হইতেছে মৃত্রত্যাগের ঠিক অব্যবহিত পুর্বে শিশু কাদিয়া ওঠে 
(98110 018৪ 91076 911086108) | প্রশ্রাব উষ্ণ এবং তীব্র গন্বযুক্ত» 
তদহেতু শিশু মূত্র পথে যন্ত্রণা বোধ করে। এইপ্রকার মুত্রত্যাগের পূর্বে 
কীদিয়া ওঠা লাইকোপোডিয়াম এবং সার্মাপ্যারিলাতেও রহিয়াছে কিন্ত 
ইহারা উভয়ই পাথরি রোগে অধিক ব্যবহার হয়। লাইকোপোডিয়ামে 
মৃত্রের সহিত লাল বালুকাকণা আর সার্সাপ্যারিলাতে সাদা বালুকাকণ! 
তলানি পড়ে। 

' উলল্সাসস্ বোরাক্স কেবল উদরাময়ে অধিক নির্ববাচিত হয় না। 
স্নায়বীক ধাতুগত লক্ষণ অথবা মুখের ঘায়ের সহিত উদরাময়ে ইহার প্রয়োগ 
দেখা যায়। মল সবুজ হড়হড়ে শ্লেম্সাযুক্ত এবং পুনঃ পুনঃ হয়। এতদঘ্যতীত 
কখন কখন পীত বর্ণ কাদা কাদা শ্লেম্মাযুক্ত মলও হয়। মলত্যাগের পূর্বে 
প্রায়ই পেটে শুল যন্ত্রণা হয় এবং শিশু কাদিতে থাকে, অনেক সময় থাকেও 
না। বোরাক্সের মল ষে প্রকারেরই হউক হ্লেম্মা থাকা চাই। 


অক্ষিপ্পুউ-_অক্ষিপুটে ইহার যথেষ্ট কাধ্য আছে। অক্ষিপুটের 
লোমণ্ডলি (958189068) শু চট্চটে রসে প্রাতে জড়াইয়া যার এবং চস্ষুর 
ভিতর দিকে প্রবেশ করে ও তদহেতু চস্ৃতে বিশেষভাবে বাছির দিকের 
কোনে (০469: 0%761708) প্রদাহ উৎপন্ন হয়। চক্ষুর এইপ্রকার লক্ষণে অনেক 
সময় গ্র্যাফাইটিসও নির্বাচিত হয়। চস্কুর ভিতরে বিশেষ কাজ দেখা যায় না 
বিশেষ ভাবে চক্ষুর পাতার ধারে ধারে গুদাহ হয়। (801:871998 69798018117 
18:0060 10106 0138 10010678 0: 609 1109. 


নাসিক্চা-_নানিকাতেও বোরাক্ের কার্ধ্য বিস্তারিত হয়। নাসারদ্ধে, 
ঘাহয়। ধাঁরগুলি চির খাইয়া যায় এবং মামড়ি পড়ে ইহা ব্যতীত নাসিকায় 
অত্যত্ত টাটানি যন্ত্রণা হয় এবং নাসিকারদ্ব প্রদাহ হইয়। ফুলিয়া ওঠে। 








বোরাক্স | ১৪৪৬ 


স্েত প্রদ্ল্--শ্বেত গ্ররের বোরান্স একটি উপযুক্ত ওঁষধ।. শ্রাব 
প্রচুর তরল এবং উষ্ণ, দেখিতে পরিষ্কার এলবিউযেন অথর! সিদ্ধ করা ময়দ] 
সদৃশ । যেস্থানে স্পর্শ লাগে, গরম বোধ হয় যেন গরম জল গড়াইয়া 


যাইতেছে। 








চম্মন্লোগ- চন্মরোগেও বোরাব্মের যথেষ্ট কাধ্য দেখা যায়। কোন 
স্থান সামান্ত কাটিয়া গেলে কিংবা ছড়িয়া গেলে শীঘ্রই তাহাতে পুঁজ সঞ্চার 
হয় (হেপার, গ্র্যাফাইটিস্‌) সর্বত্রই চুলকানি হয় বিশেষভাবে অঙ্গুলির 
পশ্চান্দিকে অধিক হয়। (নেট্রাম কার্ব )। অস্কুলির সংযোগ স্থলের 
চর্দরোগে ম্িপিয়াই হইতেছে সর্বাপেক্ষা উৎকৃষ্ট ওঁধধ (70179 10886 £92060 
9 1099 £01 011989 ৪208]] 010678 ৪1১000 (1)6 011065 18 56101), 


ভিজ্নর্পা ( £755595188 )- মুখমণ্ডলে বিশেষতঃ গগ্ুদেশের বিসর্প 
রোগের বোরাক্স একটি উত্তম ওষধ কিন্তু এই ওধধের বিসর্পের বিশেষত্ব যে 
মুখমগ্ডলে যেন মাকড়স।র জাল লাগিয়া রহিয়াছে এরূপ বোধ হয়। 


স্ীজন্ননেন্ত্রম্র- জরায়ুর উপরও বোৌরাক্সের কার্য দেখা যায়। 
ডাক্তার পেরেরিয়া বলেন--রজ:কচ্ছ, লাঘব করিতে, সহজে সন্তান প্রসব 
করাইতে এবং রজঃম্রাব আনয়ন করিতে বোরাক্সের যথেষ্ট ক্ষমতা আছে কিন্ত 
ডাক্তার হিউজ বলেন-__ ইদানীং উক্ত প্রকার অবস্থায় বোরাক্সের আর ব্যবহার 
দেখ! যায় না, এক প্রকার সম্পূর্ণ স্থগিত হুইয়৷ গিয়াছে । কিন্তু ডাক্তার 
শ্রেটার বোরাক্স প্রয়োগে বন্ধ্যা স্ত্রীলোকেরও শীঘ্র অস্তঃসত্বাবস্থা উৎপন্ন 
হইতে প্রত্যক্ষ করিয়াছেন। তিনি বলেন, ৫ জন স্ত্রীলোকে বোরাক্মের 
উক্ত প্রকার কার্ধ্য আমি দেখিয়াছি, তন্মধ্যে একজনের ক্ষয়কারক প্রদর আব 
( 810. 1600011)098 ) হেতু ১৪ বৎসর যাবৎ বদ্ধ ছিল, বোরাক্স সেবনে 
অন্তঃসত্বাবস্থ1! প্রাপ্ত হয় এবং গ্রদরও অনেকটা হ্রাস হয়। ফিলাডেলফিয়ার 
ভাক্তার মিভলটন সাহেব তিনিও তাহার অভিজ্ঞতা হইতে এই প্রকার সাক্ষ্য 
প্রদান করেন। তিনি প্রাতে এবং সন্ধ্যায় এক গ্রেণ করিয়া বোরাক্স 
“সেবন করাইভেন। 

(1077 50875662 906818 06 7680 00098061010) 108%1708 199618 
400882560.. 10 976 ডা02061) 0710681168৪ 088 8100 10067061070 006 0886 


আরা 


২১৪৪৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা! 
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প্রম্োগবি্িি 


াইভিনউতনন-নিমন্রম ৬৮১৬, ৩০১ অধিক প্রয়োগ হয়। কেহ 
কেহ ২০০ শক্তিও ব্যবহার করে। 


শ্োগেবন ব্রছ্জি-_নিমাভিমুখীন গতিতে (৫0080. 0)06100 ), 


হঠাঁৎ সামান্য শব্দে, গোলমালে এবং মৃত্রত্যাগের পূর্বের 


ল্জোগেল্র উপ্পশ্শম্ম- চাপে, যন্ত্রণাস্থান হস্তদ্বারা চাপিয়া ধরিলে। 





এনাকাভিয়াম (27780291000 ) 


* ইহার সম্পূর্ণ নাম এনাকাডিয়াম ওরিয়েপ্টালিস ( 47838088 
07160659118 )। ইহা! ভেলা নামক ক্ষুদ্র গুস্মবিশেষ। ভেলার বীজ চূর্ণ 
করিয়া যুল অরিষ্ট প্রস্তত হয়। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। হঠাৎ স্মরণশক্তি হ্রাস হয়। সকল বিষয়েই যেন স্বপ্রবৎ 
মনে হয়। স্মরণশক্তিহীনতাবশতঃ রোগী কোন কার্য স্ুচারুবূপে 
করিতে পারে না। 

২। শিরঃপীড়া-_-আহারে সম্পূর্ণ উপশম হয় (লোরি)। 

৩। পাকাশয়শূল অথবা ন্ত্রণা__খালি পেটে বৃদ্ধি, আহারে 
উপশম হয় । 

৪। কোষ্ঠকাঠিন্য-_মলত্যাগের অত্যন্ত ইচ্ছা কিন্তু মল- 
ত্যাগের চেষ্টার সঙ্গে সঙ্গেই ইচ্ছা হাস হয়। মনে হয় যেন 
মলদ্বার কার্ধ্যশূন্ত হইয়া গিয়াছে। 

| মনে করে ছুইটি ইচ্ছ।৷ তাহার উপর চাপিয়া বসিয়াছে 
এবং পরস্পর বিরোধ সৃষ্টি করিতেছে (16619 ৪৪ 6170981) 179 1780. 
6০ 1113, 009 001011081101109 10110 60 00 ছা1)96 (19 
0৮197. 10১1)108 ). 


৬। আহারে রোগের লক্ষণসমূহের উপশম হয়। 


আাধাকসপ ক্ষণ 
১। পথে চলিবার সময় মনে করে কেহ তাহাকে অনুসরণ করিতেছে। 


২। অত্যন্ত সন্দেহচিত্ব, কাহাকেও, এমন কি নিজেকেও বিশ্বাস 
করে না। 


১৪৪৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক৷ 


৩। অত্ভুত মানসিক লক্ষণ--গুরুতর বিষয়ে হাসিতে থাকে আবার 
হাসিবার বিষয়ে গন্ভীর মৃদ্ঠি ধারণ করে! 








সনতিনক লক্ষণ--ইহার মানসিক লক্ষণ অত্যন্ত অদ্ভুত। মন 
অতিশয় দুর্ববল, স্মরণশক্তি অত্যন্ত ক্ষীণ, কোন বিষয়ে মনে রাবিতে পারে 
না। পথে যাইতে ঘাইতে পথ ভুলিয়। যায়, সকল সময় মনে ঘন্ছ চলিতে 
থাকে যেন ছুইটি ইচ্ছা মন্তিষ্কে চাপিয়া আছে। একটি বলিতে থাকে 
এই দিকে চল কিংবা এই কার্য কর, আর একটি ইহার বিরুদ্ধে কাজ করিতে 
চায়।, রোগী কি করিবে কিছুই স্থির করিতে পারে না, কোন মীমাংসায় 
আসিতে পারে না। নিজের এবং অপরের উপর বিশ্বাম হারাইয়া ফেলে, 
অত্যন্ত সন্ধিপ্ধ চিত্ত হয় (হাইওসিয়ামাস )। পথে ভ্রমণকালীন মনে করে 
কেহ,.যেন তাহার পশ্চাতে পশ্চাতে অনুসরণ করিতেছে । স্মরণশক্তির হাসের 
সহিত ইন্দ্রিয়ূহেরও দুর্বলতা লক্ষণ প্রকাশ পায়। গুরুতর বিষয়ে হাসিতে 
থাকে আবার হাসিবার বিষয়ে গভীর মৃত্তি ধারণ করে, ভ্রমে অবান্তর বস্ত 
দর্শন করে, ভূত পিশাচ দেখে । রোগী ম্মরণশক্তির ছুর্বলতাহেতু কোন 
কাজ করিতে পারে না, মন সকল সময় গোলমাল হইয়া থাকে । এতঘ্যতীত 
মন কুগ্রবৃত্তি, হিংসা, বিদ্বেষ, অসতভাবের দিকে ধাবিত হয়। এনাকাডিগ়্াম 
সচরাটর আ্াফুপ্রধান রোগীতে, যেমন--৪:৮০৪  09])8818 আহারে 
উপশম, স্মরণশক্তি দুর্বল, এই প্রকার লোকদ্িগেতে অধিক কার্য করে। 


স্পিল্পঃলীড়া-_রাত্রিতে শষ্যায় শরয়নকালীন এবং নিদ্রায় নিমগ্ন হইবার 
লময়, সঞ্চালনে এবং কাজকণ্মে বৃদ্ধি হয়, আহারে সম্পূর্ণ উপশম হয়। 


পাক্াশস্ত্র শুলম্বক্দ্রপা-_ পেট খালি হইলেই পাকস্থলীতে অতস্ত 
যন্ত্রণা হয় অপর কিছু আহার করিলেই উপশম হয়। পাকস্থলীর যষ্্রণা 
আহারে উপশম এনাকাডিয়ামের একটি বিশেষ পরিজ্ঞাপক লঙক্ষণ। 
নাঝ্সভমিকান্ধ আহারের ২৩ ঘণ্টা পর যন্ত্রণা আরম্ভ হয় এবং যতক্ষণ পরিপাক 
ক্রিয়া শেষ না হয় ততক্ষণই যন্ত্র হইতে থাকে তৎপয় যন্ত্রণা উপশম হয় 
কিন্তু এনাকাডিয়ামে ইহার বিপরীত ভূক্তদ্রব্য পরিপাক শেষ হইবার 





এনাকাডিয়াম ১8৫. 


সঙ্গে সঙ্গে যন্ত্রণা আরম্ভ হইতৈ থাকে অর্থাৎ আহার করিবামাত্র যন্ত্রণা 
উপশম হয়। এনাকাডিয়ামে সচরাচর ইহাই দেখা যায়--রোগের 
লক্ষণসমূহ আহারে হাস হয় ( গযতা78080 01891009879 দা1)116 88617 
হও] [০ 78০০), 


ক্োউক্ণানিস্য্-মলত্যাগের খুব ইচ্ছা! হয় কিন্তু মলতাগের চেষ্টার 
সঙ্গে সঙ্গেই ইচ্ছ! চলিয়! যায় এবং মলত্যাগ হয় না । 


ন্ট ল্লোগ- কুষ্ঠ রোগেও ইহার ব্যবহার দেখা যায়। ডাক্তার 
মহেন্ত্রলাল সরকার কুষ্ঠ ব্যাধিতে ইহ1 ব্যবহার করিয়৷ দুইটি রোগী আরোগ্য 
করিয়াছিলেন। আমি ইহা বাহিক এবং আভ্যন্তরিক ব্যবহারে দুইটি 
শ্বেতকুষ্ঠ রোগীতে বেশ উপকার পাইয়াছি। আসেনিকাম সালফিউরেটাম 
ফ্রেভাম (15670109010. 90110786070) 19৮০) ) এই ওুঁষধধটিও শ্বেতকুষ্টে 
(1,980006170% ) ব্যবহার হইতে দেখ! যায়। 


প্রন্মোগ নিধি 
ডাইভিলউস্লন-আমি ২০০ শক্তি সচরাচর ব্যবহার করিয়৷ থাকি। 
অনেকে নিম্নক্রমের অধিক পক্ষপাতী । 
এনাশগার্ডিস্রীন্ঘ- লাইকোপোডিয়াম এবং পালসেটিলার পর উত্তম 
কাধ্য করে। 
ল্লোৌগেন্র শ্রন্বি--উফ জলের স্পর্শে । 
ল্পোৌগেল্স উপশহঙ্ম -আহারে | 


রোগীর বিবরণ 


ডাক্তার ন্যাল লিখিত একটি রোগীর বিবরণ তুলিয়া দিলাম £-- 

১৮৯৯ সালে আমি একটি রোগী দেখিতে যাই, রোগী.একজন স্ত্রীলোক, 
বয়স প্রায় ৩২ বৎসর হইবে, তিনটি সন্তানের মাতা। ভ্ত্রীলোকটি অত্যস্ত শীর্ণ 
হইয়া গিয়াছে, মুধমণ্ডলের চেহারা রোগযুক্ত এবং ঈষৎ গপীতাভ। প্রায় 


১৪৫১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা। 


২ বৎসর পূর্বে আমি একবার তাহার ক্ৃষ্ণবর্ণ কফি গুড়ার মত বমন 
চিকিৎসা করিয়াছিলাম। আসেনিক এলবাম ৪৭ এম ডাইলিউসনে তাহা 
আরোগ্য হইয়াছিল কিন্তু ববন আরোগ্য হওয়া সত্বেও পরিপাক ক্রিয়ার 
গোলযোগ অল্প বর্তমান ছিল। এবার যন্ত্রণা অত্যন্ত ভীষণ হয়, যন্ত্রণা পেট 
খালি অবস্থায় অধিক হইত আবার আহার করিলেই উপশম হইত। 
আসেনিকে একবার উপকার হইয়াছিল বলিয়া মনে করিয়া পুনরায় আর্সেনিক 
প্রয়োগ করিলাম কিন্তু কিছুই উপকার হইল না। জানিতে পারিলাম যে, 
রাত্রিতে যন্ত্রণা উপশমের জন্য নিদ্রা হইতে উঠিয়া ২ বার আহার করিত। 
যাহা বমন হইত তাহা দেখিতে কাল কফি গুড়ার মত। স্ত্রীলোকটির কণ্তার 
স্তনের ক্যানসার রোগে অস্ত্র প্রয়োগ করা হইয়াছিল, এই কারণবশতঃ 
পাকস্থলীতে ক্যানসার হুইয়াছে মনে করিয়া অত্যন্ত চিস্তিত হইয়াছিল। 
আহারে যন্ত্রণার উপশম এই লক্ষণটি ধরিয়া এনাকার্ডিয়াম প্রয়োগ করায় 
রোগী শীত্র আরোগ্য হইয়া উঠে এবং তদবধি আর যন্ত্রণা দেখ! দেয় নাই। 





২। জনৈক ওভারসিয়ারের কন্তার শরীরের স্থানে স্থানে শ্বেতকুষ্ঠ প্রকাশ 
পায়, সর্বদা শরীরে কাপড় থাকায় জানিতে পারা যাইত না। আমার 
চিকিৎসার উপর তাহার অতিশয় বিশ্বাস ছিল। কন্তার এই রোগের বিষয় 
আমাকে বলেন এবং ওঁষধ চাহেন। আমি বলিলাম--ইহা বোধ হয় 
আরোগ্য হইবে না, বুথ। চেষ্টা কর1।৮ তিনি গুঁষধের জন্য পুনঃ পুনঃ 
আমাকে অনুরোধ করেন, আমি তাহাকে অনিশ্চিতের সহিত এনাকার্ডিম়াম 
মূল অরিষ্ট অদ্ধ ড্রাম এক আউন্স অলিভ অয়েলের সহিত মিশ্রিত করিয়া 
তাহ! প্রত্যহ দুইবার ১৫ মিনিট করিয়া প্রলেপ করিতে দিলাম এবং উক্ত 
ওঁষধের ২০০ শক্তি ১০ দিন পর পর একবার করিয়া! সেবন করিতে দিলাম। 
তিনি প্রায় ৩ মাস পর আপিয়া বলিলেন--অনেক উপকার হইয়াছে দাগগুলি 
প্রায় মিলাইয়া গিয়াছে । তাহার পর তিনি এই স্থান হইতে বদলি হইয়া 
যাওয়ার আর কোন সংবাদ পাই নাই। ইহা ব্যতীত আর একটি বালিকার 
চক্কর নিয়ে ক্ষুত্র একটি পিকির ন্তায় শ্বেতকুষ্ঠ হয় তাহা উক্তবূপ ব্যবস্থায় 
সম্পূর্ণ আরোগ্য হয়। 





0 05291) 
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(1.৮ 01509611106 

'০গনান্ম্সন্ন (1০101 ) 

এলোপ্যাথিকে এই গুঁধধটি নাইট্রো গ্রিসিরিন ([ব160-81599009 ) 
নাষে পরিচিত এবং ক্ফোটনশীল (9য)105159 ) উপাদানের জন্য বিখ্যাত। 
ডিনামাইট ইত্যাদি গ্রস্ততে ইহা প্রয়োজন হইয়া থাকে। ইহা গ্লিসিরিন 
নাইটিক এসিড এবং সালফিউরিক এসিড এই তিনটি বস্তর মিশনে প্রস্তত। 
১৮৪৮ খৃষ্টাব্দে ভাক্তার হেরিং নিজের এবং অপরের শরীরে এই ওষধটি পরীক্ষা 
করিয়াছিলেন এবং তৎপর ৯৮৫৩ খৃষ্টাব্দে ডাক্তার ভাজিয়ন (17. 10909901)) 
আরও লক্ষণ পরীক্ষা করিয়া! সন্নবিষ্ট করেন। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। মস্তকে রক্তাধিক্যবশতঃ ভীষণ দপদপানি যন্ত্রণা, সমুদয় 
রক্ত যেন মস্তকে উঠিয়া যায়। কপালের ধমনীসমূহ দপদপ 
করিতে থাকে এবং দপদপানি যন্ত্রণা নড়াচড়ায় বৃদ্ধি হয়। রোগীর 
মস্তক নাড়াইতে পারে না । এত অধিক যন্ত্রণ। হয়, মনে হয় ধমনী 
সমূহ ফাটিয়া রক্ত ছুটিয়। বহির্গত হইয়া পড়িবে। 


৩। মুখমণ্ডল অগ্নিবৎ উজ্জ্বল লালবর্ণ হয় । 


৩। অগ্নির উত্তাপের নিকট কিংবা আলোর নিয়ে কাজকরা 
বশতঃ শিরঃপীড়া হয়, শিরঃপীড়া সূ্য্যোদয়ের সহিত বৃদ্ধি এবং 
তূর্য্যাস্তের সহিত হাস হয়, উত্তাপ সহা করিতে পারে না। 


৪। মস্তক অত্যত্ত বৃহৎ বলিয়া মনে হয়, যেন মস্তিক্ষের খুলি 
অত্যন্ত ক্ষুদ্র । অত্যধিক নৃূর্ধ্যের উত্তাপে অথবা রক্তাধিক্যবশতঃ 
স্দিগর্দ্ি। 


১৪৫৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


৫। খতুতআ্রীব অবরুদ্ধ কিংবা বিলম্বে, মস্তক রক্তাধিক্য হইয়া 
'স্মতুতাবের পরিবর্তে শিরঃপীড়া হয়। 


আাধাল্সপ ক্ষণ 


১। কপালের পাশ্বস্থ ধমনীর দপদপানি যন্ত্রণার সহিত ভীষণ হৃৎস্পন্দন 
'হয়। হৃৎপিণ্ডের কাধ্যে এবং শ্বাসপ্রশ্বাসে ক্টবোধ করে। রক্ত হৃৎপিণ্ডে 
'অতি দ্রুত ধাবিত হয়। 

২। দৃত্তোদগমকালীন মস্তকের রক্তাধিক্যবশতঃ শিশুর তরক। অথব। 
:মস্তিের বিল্লিগ্রদাহ হয়। 


ফিজিগুলজিক্ক্যাতল শ্কাহ্য--উষধটির কাধ্য এত তীক্ষ এবং 
দ্রুত যে এই প্রকার দ্বিতীয় আর একটি দ্রুত কাধ্যকারী ওঁষধ কিছু আছে 
কিন! সন্দেহজনক । মূল আরকের সামান্ত এক বিন্দু জিহ্বায় স্পর্শ করাইলে 
মুহূর্তের মধ্যেই তাহার কাধ্য প্রকাশ পাইতে থাকে । নাড়ীর স্পন্দন অত্যন্ত 
বৃদ্ধ পায়, সমস্ত শরীরময় এক প্রকার দপদপানি অনুভূতি হইতে থাকে কিন্ত 
মন্তকেই ইহ! অত্যন্ত অধিক প্রবল। দপদপানি এত বৃদ্ধি হইতে থাকে যে 
মনে হয় সমস্ত মত্তক বিদীর্ণ হইয়া যাইবে। সঙ্গে সঙ্গে মস্তক ঘূর্ণন, বমনেচ্ছা, 
গ্রীবার সন্ধোচন এবং মৃচ্ছণর উপক্রম আনিয়া! উপস্থিত হয়। 

ইহার কাধ্য কি প্রকার ভীষণ ও ভ্রুত তাহ ডাক্তার ডাজিয়নের (1), 
1)908907)) লিখিত একটি রোগীর বর্ণন৷ নিয়ে উল্লেখ করিতেছি--“একটি 
স্স্থ ব্যক্তি রাত্রি ৯ ঘটিকার সময় সুগার মিন্কে এক ফোটা গ্রোনয়ন ১১ 
সেবন করেন সেবনের অর্ধ মিনিট পরই কপালর এক পারের শিরায় যন্ত্রণা 
অনুভব হইতে লাগিল কিছুক্ষণ পর উভয় শিরাতেই অত্যন্ত অধিকদূপ দপ- 
দপানি আরভ হইল, ইহার কয়েক সেকেও পর দেখা গেল নাড়ীর গতিও 
৬০ হইতে ১০* পর্য্যস্ত উঠিয়াছে এবং হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন অত্যন্ত জোরে এবং 
দ্রুতভাবে চলিতেছে । এইক্ধপ অবস্থায় দুই এক মিনিট পর সামুদ্রিক বমির 
ভাব এবং অল্প অল্প মস্তক ঘূর্ণন দেখা দিল কিন্তু কপালের দপদপানি যন্ত্রণা 


প্লোনয়ন ১৪৫৪. 


১০১৫ মিনিট পধ্যস্ত অত্যান্ত বৃদ্ধি হইয়! ক্রমশঃ হ্রাস হইয়া আসিল। 
এইরূপে অর্ধ ঘণ্টা পর লোকটি অনেকট] সুস্থ অবস্থা প্রা হইল । মস্তক ঘূর্ণন, 
এবং বিবমিষাও অনেকট! কমিয়া আসিল কিন্তু উষযধ সেবনের প্রায় ৪৫ মিনিট 
পর লোকটি ভ্রুতভাবে উপর তলায় উঠার দরুণ পূর্ব্বোক্ত সমস্ত লক্ষণগুলি 
অত্যন্ত ভীষণকর্পে পুনরায় আসিয়া দেখ! দ্িল। আবার কন্মেক মিনিট: 
পর যদিও সমস্তই উপশম হইল বটে, কিন্তু সামান্য বমনভাব এবং কপালের 
বেদনা রহিয়্াই গেল।” রাত্রি ১০৪, ঘটিকার সময় কিঞ্চিৎ আহারের 
পর বমির ভাবও কাটিয়া গেল কিন্ত কপালের যন্ত্রণা সেই প্রকার 
অবস্থাতেই রহিয়া গেল এবং দেখ! গেল যন্ত্রণা অতি সামান্য পরিশ্রমে 
বৃদ্ধি হইতেছিল। রাত্রি যখন ১২ টা তখন লোকটি নিব্র! যায় এবং নিদ্রা. 
ভালই হয়। প্রাতে নি্র। ভঙ্গের পরও কপালে যন্ত্রণা সম্পূর্ণ উপশম হয় 
নাই দেখা গেল এবং এই ভাবে তৎপরদিন ৮ ট1 পধ্যস্ত অর্থাৎ ২৪ ঘণ্টার. 
মধো লোকটি সম্পূর্ণ সুস্থ হইতে পারিল না। উপরের লিখিত রোগীটুটির 
বর্ণনা হইতে আমরা ইহাই দেখিতে পাইতেছি ষে গ্লোনয়ন শিরঃপীড়ার একটি 
মহৌষধ কারণ ২৪ ঘণ্টার মধ্যে লোকটির কপালের দপদপানি স্বনিদ্রা হওয়া 
সত্তেও উপশম হয় নাই। আর একটি বিষয় লক্ষ্য করিবার আছে যে. 
ইহার কাঁধ্য অত্যন্ত দ্রুত এবং ভীষণ-__( 16 899 দঃ 001017 800 দ€ে 
ঘ1০1877515 )। গ্লোনয়নের সর্বপ্রধান লক্ষণই হইতেছে মম্তকের যন্ত্রণা 
এবং রক্তের সঞ্চালনের ব্যতিক্রম অত্যন্ত আচস্বিৎ এবং ভীষণ (4. 6800870য 
০ ৪0008 800 ছ101670 17196018716169 ০0? 6106 01700186107) )। 
গ্লোনয়নের এইরূপ ক্ষমতা আছে বলিয়াই ডাক্তার ন্তাস যাহারা হোমিও- 
প]াথিক ওঁষধের প্রতি বিদ্রপ করিতেন তাহাদিগকে হোমিওপ্যাথিক ওঁষধের 
কার্যকারিতা দেখাইবার নিমিত্ত সদাসর্ধবদা এক শিশি গ্লোনয়ন ১১ পকেটে. 
লইয়া বেড়াইতেন। একবার একটি অল্প বয়স্ক রমণী হোমিওপ্যাথিক 
গুঁষধের বিদ্রুপ করিতেছিলেন। তাহার জিহবায় এক ফোটা গ্লোনয়ন দেওয়া, 
সত্বেও কিছুই হয় নাই বলিয়া উড়াইয়া দিতেছিলেন কিন্ত তিনি যেমনি 
ঈাড়াইয়াছেন অমনি মুচ্ছা হইয়৷ পড়িয়া যাইতেছিলেন ঘগ্যপি তাহাকে. 
ডাকার ন্যাস সাহেব ন! ধরিতেন, তাহা হইলে পড়িয়াই যাইতেন। তদবধি 
আর কেহই তাহাকে হোমিওপ্যাথিক ওঁধধের কার্যকারিতার ক্ষমতার বিষয় 





১৪৫৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিক! 


স্পা পন 
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শ্পিল্পঃলীড়া এব সল্দিগশ্তি-রক্তের সঞ্চালন ক্রিয়ার 
অসামঞ্শ্ততা সর্ধপ্রথমেই মন্তকের দপদপানি যন্ত্রণাতেই প্রকাশ পায় এবং 
ইহাই হইতেছে এই ওধধের সর্বপ্রধান বিশেষ পরিজ্ঞাপক লক্ষণ। যন্ত্রণা 
সমুদয় মস্তক ব্যপীয়াই কিংবা! কেবল কপালে কিংবা! তালুতে কিংবা মস্তকের 
পশ্চাদ্দেশে কিংব। মন্তকের যে কোন অংশেতেও হইতে পারে । কিন্তু যন্ত্রণ। 
অত্যন্ত দ্ূপদপানি ম্বভাবের ইহ ম্মরণ রাখিবে। দ্পদপানি কেবল ষে 
অনুভূতি মাত্র হয় তাহ] নয় ইহার স্পন্দন ( &00008 ) বাহিরে প্রকাশও 
পায়। এই ওষধটির রক্তাধিকা গুণ (09071986156 806107. ) এত ভীষণ যে 
মনে হয় মন্তকের ধমণী বিদীর্ণ হইয়! রক্ত ছুটিয়া বাহির হইয়া যাইবে এবং মনে 
হয় শরীরের সমুদয় রক্ত যেন তড়িৎ বেগে মস্তকে উঠিয়া গিয়াছে এবং এই 
দপদপানি হৃদপিণ্ডের গতির সহিত সমকালীন থাকে । গ্রিবাদেশীয় ধমনী 
সমুদায় রক্তের চাপে দড়ির ন্যায় মোট। এবং শক্ত হইয়া উঠে এইরূপ অবস্থায় 
ধমণীর প্রাচীর যথেষ্ট শক্ত না থাকিলে সংন্যাস (871১০19,5) হইবার আশঙ্ক| 
হয়। ভীষণরূপ দপদপ করে। অঙ্গুলির চাপে সহজে নোয়ান যায় না (905161- 
9108 60 18897) সঙ্গে সঙ্গে মুখমণ্ডল গভীর লালবর্ণ প্রাপ্ত হয়। মন্তকের 
দপদপানির সহিত অত্যন্ত যন্ত্রণা বর্তমান থাকে-_এবং এইরূপ দপদপানি 


গ্নোনয়ন ১৪৫৬ 


শিরঃগীড়া, ঘাড় (06৫1) হইতেই উখিত হয় বলিয় মনে হয়। শিরংগীড়া 
মধাহ সময় অধিক হয়--অর্থাৎ হূর্ধ্য উদগ্ের সঙ্গে সঙ্গে বৃদ্ধি হইত থাকে এবং 
তূর্য, অত্ডের সঙ্গে সঙ্গে হান হইয়! আসে। হঠাৎ মন্তকে এইরূপ ভীষণ রক্তাধিকুয 
উৎপন্ন করিতে ইহার সমকক্ষ দ্বিতীয় আয় কোন ওধধ নাই। এই ,হেতুই 
গোনয়ন ৪৮1) ৪6০79 এর ( সর্দি গশ্মির ) একটি বৃহৎ ওঁষধ বলিয়া পরিচিত । 
শীতল খোল! বাতাসে, শীতল জলের প্রলেপে, অধিকক্ষণ সুস্থ নিদ্রায়, খুব 
জোরে চাপে, মস্তকের যন্ত্রণা উপশম হয়। উত্তাপে, শয়নে বিশেষতঃ মস্তক নিচু 
করিয়া শয়নে, নাড়াচাড়ায়, ঝাকুনিতে সম্মুখ কিংবা পশ্চাতে অবনত করিলে, 
টুপি পড়িলে, মস্তকে কাপড় জড়াইলে, উত্তেজক দ্রব্য পানে যন্ত্রণা বৃদ্ধি হয়। 
হস্ত পদ অর্থাৎ শরীরের প্রান্তদেশ সমূহ শীতল, রক্তশুন্য এবং ঘর্মান্ত । মস্তক 
উত্তপ্ত, মুখমণ্ডল রক্তিমাভ এবং উজ্জ্বল লালবর্ণ। চক্ষৃতারক! প্রসারিত, 
রক্তাধিকা--এইরূপ অবস্থা বৃদ্ধি পাইতে লাগিলে ক্রমশঃ জিহ্ব। শুষ্ক এবং 
লালবর্ণ হইয়া আইসে, মুখ বিবর অত্যান্ত শুষ্ক হয় অথচ পিপাসা থাকে নঃ। 
প্লোনয়ন রোগী আগুণ, আলো ইত্যাদির এবং বিশেষতঃ স্র্য্যের উত্তাপ সহা 
করিতে পারে না,_ছাতা না হইলে রৌত্রে বাহির হইতে পারে না৪9 
৪6:০19 রোগ শীত প্রধান দেশে অধিক হয়না__ইহ! গ্রীন্ম প্রধান দেশে অধিক 
হইয়া থাকে । কলিকাতার সহরে গ্রীক্মকালে এই প্রকার দুর্ঘটন। জনিত মৃত্যু 
খুবই হয় এবং পথে পথে ঘোড়া মরিয়৷ পড়িয়া থাকিতে দেখা যায়--এই হেতু 
অশ্বজানারোহী ভদ্রলোকগণ আকম্মিক ঘটনায় আশঙ্কায় পকেটে অনেক 
সময় গ্লোনয়ন রাখিয়া থাকেন । অত্যধিক উত্তাপবশতঃ মস্তিষ্কে রক্তাধিক্যের 
চরম পরিণামই হইতেছে 587) 80:0158,. ([79 99:60:89] 1719672,910018, ০1 
95:0998179 1)8%6 19১ 10 168 101] 69191920016) নিও) 86:019) ্ুর্যের 
উত্তাপের দরুণ,__ঢালাই কারিগরদিগের অগ্নির চুলার নিকট কাজকর্ম বশতঃ, 
কিংবা তীব্র গ্যাসের আলোকের নিয়ে অধিকক্ষণ থাকা বশত:ই সব্দিগর্শি 
(580 86:০1) হইলে গ্লোনয়নই সদাসর্বদা প্রয়োগ হইয়। থাকে অর্থাৎ যে 
€কোনপ্রকার উত্তাপের দরুন সর্দিগশ্মি হউক গ্লোনয়নই অধিকাংশ স্থলে তাহার 
একমাত্র গুযধ। 





প্রথমতঃ-_গ্লোনয়ন সঙ্দিগর্মিতে উল্লিখিত দপদপানি যন্ত্রণা, যুখমগ্ডুলের 
আরক্তিমত। ইত্যাদি এবং দ্বিতীয়তঃ-_-অধিক্ষণ ব্যাপী রক্তাধিক্যবশতঃ 





১৪৫৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া। মেডিক। 


উদড্ভৃত-_মস্তিষ্ের অবসাদ, এই ছুইগ্রকার লক্ষপের উপর-_নির্ভর করিয়। 
নির্বাচিত হয় কিন্ত শেযোক্ত অবস্থায় মুখমণ্ডল বরং ফেকাশে বর্ণ হয়, নাড়ীর 
গতি ক্ষীণ এবং দুর্বল হয়, শ্বাসপ্রশ্বাস কষ্টজনক হয়, চক্ষুর সঞ্চালন প্রায় অচল 
হয় (93590) এবং রোগী অজান অবস্থায় পড়িয়। থাকে-_-এই অবস্থাকে ৪৫৪ 
৪6018 এর পরবর্তী অবস্থা বলা যাইতে পারে। গ্নোনয়ন ৪০. ৪6:০৪ এর 
পরবর্তী অবস্থারও একটি উৎকৃষ্ট উষধ। 

গ্লোনয়নে শ্বাসপ্রশ্থাস কষ্ট, জিহ্বার শ্বেত লেপাবৃত, বমন এবং বমনেচ্ছা 
ইত্যাদি যাহা দেখিতে পাওয়া যায় ইহা সুর্যের কিংবা! অগ্নির প্রবল 
উত্তাপের দরুণ মন্তিক্ধের উত্তেজন হইতে উখ্িত হয়৷ থাকে । প্রবল উত্তাপ 
মস্তিক্কই যে কেবল আক্রাস্ত হয় তাহা নয়--ইহার দ্বার! সমস্ত শরীর পরাস্ত 
অন্ুস্থ হয় । 11, 17061)68 বলেন--স্ম1)9106%6: আ৪ 899 1017)885 08 (10 
10690 161) 61070100106 01 0116 97091198 [0161501)6, 8109 916 1006 190 (০0. 
৩02166 0: 13811806178 17 16561 0: 11015007801010১ 8 81)00]0. 61011005 
10001. ডাক্তার হেরিং গ্লোনয়নকে তিনটি কথায় পরিষ্কার করিয়া 
দিয়াছেন--তিনি বলিতেছেন--পরিপূর্ণতা (8010688), টাটানি (66708100), 
এবং দপদপানি (৮:০০) এই তিনটিই হইতেছে গ্লোনয়নের বিশেষ 
পরিচারক লক্ষণ। (601)888, 1(8109101), 1000006) 19018610%--610688 
218 (6106 ছ0:09 0890 107 6109 [):0%6:8 60 0880:1198 16১ 0178 ০ 61990 
1616 89 11106 919 112061176 ছা101) 6119 10980 0071978:08 900 %৪ 18 


খত 








(10616 616 ৪ 0799 7081) 01 1১1000) 


ল্লোনস্রনেন্স সমগুণ ওুস্বধঙ্হ্ুুহ_ 


রক্তাধিক্য বিষয়ে প্লোনেয়নের সহিত বেলেভনা, মেলিলোটাসের অনেক 
সাদৃশ্ত থাকিলেও পার্থক্যও যথেষ্ট রহিয়াছে । যদিও এই ওঁধধে গ্লোনয়নের 
ন্যায় যন্ত্রণা এবং দপদপানি উভয়ই রহিয়াছে-_কিস্ত গ্লোনয়নের যন্ত্রণ। 
অত্যন্ত ভীষণ এবং আক্রমন আচস্বিত। গ্লোনয়নে ইহাও লক্ষ্য করিবার 
বিষয় ষে, যখন যন্ত্রণা উপশম হয় তখন খুব শীঘ্রই হয়। ওঁধধ সঠিক 
নির্বাচন হইলে যন্ত্রণ আচস্বিতেই অর্থাৎ ইহার আক্রমণ যেমন হঠাৎ আসে 
তেমনি চলিয়। যায়। ইহ] ব্যতীত গ্লোনয়ন মন্তি্ক প্রদাহ রোগের প্রথ্ 


প্লোনয়ন ১৪৫৮ 





কিংবা রক্তাধিক্য অবস্থার উপযুক্ত ওঁধধ আর বেলেডনা এতদঅবস্থ1 
ব্যতীত তৎপর অবস্থায় অর্থাৎ প্রদাহ অবস্থা ধখন সম্পূর্ণভাবে প্রতিঠিত হয় 
তখনকার উপযুক্ত ওঁধধ (01071012619 18666: 8081660. 6০ 6109 6156 ০: 
9006998158 ৪6896 ০0: 10918178601 01388888 0? 6116 19119, 10118 
13811 8০8৪ 10161097 800. 10287 8611] 706 6105. 81079071869 £৪0760 
8168: 6001৪ 10981008601 8829৪ 101] 10161868)1| বেলেডনার 
মন্তক পশ্চাৎদিকে নোয়াইলে উপশম বোধ করে, গ্লোনয়নে বৃদ্ধি হয়। 
বেলেডনায় মন্তক অনাবৃত রাখিলে কিংবা চুল কাটিলে বৃদ্ধি হয়-_-গ্লোনয়নে 
মন্তক কখন কখন অনাবৃত রাখিতে এবং চুল কাটিতে ইচ্ছাকরে, এমন কি 
টুপির ভার পর্যন্ত মত্তকে সহা হয় না। সময় সময় শিরঃপিড়া মশ্যক সঞ্চালন 
বৃদ্ধি হওয়া সত্বেও রোগী বাহিরে ঘুড়িয়া৷ বেড়ার । বেলেডনায় মন্তকে শীতল 
প্রলেপ দিলে উপশমু পায় গ্লোনয়নে কখন কখন বুদ্ধি হয় অথচ মুক্ত 
বাযুতে উপশম পায়। বেলেডনা থাকিয়। থাকিয়া চীককির করিয়া উঠে 
প্লোনয়নে করেনা । বেলেডনা শয়ন অবস্থায় স্থিরভাবে পড়িন্া থাকিলে 
বৃদ্ধি হয়, প্লোনয়নে যদিও কখন কখন শয়ন অবস্থায় বৃদ্ধি হয় কিন্ত 
স্থিরভাবে শয়ন অবস্থায় থাকিলে অনেক সময় উপশমও হয়, বেলেডনায় 
দণ্ডায়মান অবস্থায় স্থিরভাবে থাকিলে উপশম হয়। গ্লোনয়নের শিরঃগীড়ার 
একটি অত্যন্ত পরিজ্ঞাপক লক্ষণ দেখা যায় যে, রোগী মস্তক অত্যন্ত সাবধানের 
সহিত নাড়াচাড়। করে, এমন কি ছুই হস্তদিয়া ধরিয়া রাখে কারণ সামান্য 
সঞ্চালনে কিংব! নাড়াচাড়ায় যন্ত্রণ৷ অত্যান্ত বৃদ্ধি হয় (92 01088908860 ০? 
09101007759 19 01096 6108 10861676 097169 0196 10880. 1 "9%191011 £01 
608 18886 1%৮ 0৮ 91091006 01 16 6769017 258155909 6119 70911) আর 
একটি অস্বাভাবিক লক্ষণ গ্লোনয়নে দেখা যায়-_-তাহাতে হইতেছে যে, নাড়ীর 
গতির সহিত মস্তিষ্কের ভিতর যেন ঢেউ খেলিতেছে অর্থাৎ মস্তিফ যেন 
ভাসিতেছে-_-এইরূপ অন্ুভতি হয় ( 90019581705 59100986100. &৪ 1 0510 
১০০ 0৮10 10 788৪ 8য001)70100905 চ161) 606 00188) | ইহ 
ব্যতীত গ্লোনয়নের সহিত হৃৎপিণ্ডের কারধ্যের অধিক গোলমাল বর্তমান থাকে 
বেলেডনায় তেমন থাকে না। 


মেলিলোটাসেও মন্তকে যঙ্রাসহ অত্তান্ত রক্তাধিক্য লক্ষণ রহিয়াছে কিন্ত 
6] 


১৪৫৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 





এই ওঁষধটি বেলেডন! এবং গ্লোনয়নের স্থান তত অধিক পরীক্ষিত (0:0৮175) 
নয় বলিয়াই প্রয়োগও উক্ত ওঁধধগুলির সায় তত অধিক হয় না। একটি 
লক্ষণ ইহাতে অত্যন্ত অধিকরূপ প্রকাশ দেখিতে পাওয়া যায়, ভাহা 
হইতেছে-_“মুখমগ্ডলের অগনিবৎ ভীষণ আরক্তিমতা” ( 81০দ106 78010685 
০ 6106 1808 )। বেলেডন! এবং গ্লোনয়নে অনেক সময় অন্যান্য রক্তাধিক্য 
লক্ষণের সহিত মুখমগ্ডলের আরক্তিমত। ন! থাকিয়া বরং ফ্যাকাসে বর্ণও হইতে 
পারে কিন্তু তাহাতেও বেলেডনা এবং গ্লোনয়ন প্রয়োগ হইয়াও থাকে । 
মেলিলোটাসে মুখমণ্ডলের আরক্তিমত৷ লক্ষণ না থাকিলে ইহ প্রয়োগ হয় ন। 
এবং মেলিলোটাসের মুখমগ্ডলের রক্তাধিক্য (20089881077) বেলেডন1! এবং 
প্লোনয়ন অপেক্ষা অত্যন্ত অধিক, ইহা সর্বদা স্মরণ রাখিবে। এই ওধধের 
আর একটি বিশেষত্ব যে শির:পীড়া নাসিকা হইতে প্রচুর রক্তত্রাবে উপশম 
হয়। ডাক্তার ন্তাস সাহেব এই লক্ষণের উপর নির্ভর করিয়া বহু দিনের 
উন্মাদ রোগী পর্যস্ত আরোগ্য করিয়াছেন। 


চক্ষ্ুল্পোৌগি- রক্তাধিকোর লক্ষণ চক্ষৃতেও প্রকাশ পায়। চক্ষু অত্যন্ত 
বৃহৎ বলিয়। মনে হয় এবং মনে হয় মন্তক বিদীর্ণ হইয়া চক্ষু বহ্নিগত হইয়া 
পড়িবে । অত্যন্ত তীব্র এবং উজ্জ্বল আলোকের নিকট সর্বদ কাজকম্ধ 
করিয়া চক্ষুর রোগ হইলেও প্লোনয়নের বিষয় চিস্তা করা যাইতে পারে। 
€)101)618170095001)9 যন্ত্রধার। এইরূপ স্থলে চক্ষু পরীক্ষা করিলে দেখিতে পাওয়া 
যায় 7১৪17%র সুক্ষ সুক্্ম ধমনীসমূহ ফুলিয়া৷ মোট। হইয়া উঠিগনাছে। 


জিহ্বা মুখবিবরেও গ্লোনয়নের রক্তাধিক্যের উপপসর্গ দেখিতে পাওয়া 
যায়। জিহ্বার ক্ষমতার হাস হয় এবং তদহেতু রোগী কথা বলিতে পারে না, 
কষ্ট বোধ করে। মাদকদ্রব্য সেবনে ইহা অত্যন্ত বৃদ্ধি পায়, কখন কখন 
রক্তাধিক্য এত অধিক হয় যে রোগী উন্সাদের ন্যায় অবস্থা প্রাপ্ত হয়। 
পালাইয়া যাইতে চায়, জানাল! দিয়! লাফাইয়া পড়িতে চায়, ইত্যাদি লক্ষণ 
প্রকা পায়। 


সভিক্াক্ষেপ ( 05796:51 50250185807 )- মন্ডিকষে 
রক্তাধিক্যের আর একটি পরিণাম আমর1 দেখিতে পাই, তাহা হইতেছে 
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070দ181071 গ্লোনয়ন প্রসব যস্ত্রণাকালীন শ্ৃতিকাক্ষেপের একটি অতি 
উত্তম ওষধ। মুখমণ্ডল অত্যন্ত লালবর্ণ এব্লং ফোলা ফোলা হয়ঃ নাড়ী ভরাটে 
এবং শক্ত (1011 800 181 ) হয়, প্রস্রাবে এলবিউমেন বর্তমান থাকে 
রোগীর মুখ হইতে গোলা বাহির হয় এবং হম্ত মুঠা করিয়া কিংবা, কখন 
কখন হাতের অঙ্গুলিগুলি সিকেলিকরের ন্যায় বাহির দিকে বিস্তারিত করিয়া 
(5৮:5091)80 ০96) অজ্ঞান অবস্থায় পড়িয়া থাকে । গ্নোনয়নের সৃতিকাক্ষেপে 
মৃত্রে এলবিউমেন থাকা নেহাৎ প্রয়োজন । মস্তি রক্তীধিক্য হইয়া রোগে 
গ্লোনয়নের কাধ্য অত্যান্ত অধিক । 


হু অহ ল্রভ্ী (50775758810 ০0£ 122518898 )--হস্থ সুলকায়া 
স্ীলোকদিগের হঠাৎ খ্বতুত্রাব বন্ধ হইয়া মস্তিষ্ষে অত্যন্ত রক্তাধিক্য এবং 
মন্তকের যন্ত্রণা উপস্থিত হইলে গ্লোনয়ন একটি অতি বৃহৎ ওঁষধ। ডাক্তার 
হিউজ তাহার গ্রন্থের এক স্থানে বলিতেছেন-_728:0873 606 618866% 
0০0০7) 11101) 11, 17611701789 0901708190. 00001] 19861817658 11) 17360- 
90017) 01101)103) 60. 11060101776 18 6116 161191 16 01563 6০ 12081751291 
0196077)9%1509 01 6118 81610] 01700196101), [6 আ2)9 17000 8 910088- 
61017 01 101, 1019015 6086 [186 17082%1) 60 088 0101011 107 61018 
9017)0)01) 60091, 200 11088 1991)90 6০ 101%99 006 0620056 


00700061708 11) 1, 


ভস্সরহেতু ক্লোগ--ভয় পাইয়া কোন প্রকার রোগ হইলে গ্লোনয়ন 
তাহাতে অনেক সময় ব্যবহার হয়। কেহ বিষ প্রয়োগ করিবে এই প্রকার 
বুথা আতঙ্কে রোগী অত্যন্ত ভীত হয়। এই জাতীয় লক্ষণ আমর! হাইও- 
সিয়ামাসে, লযাকেসিসে, ব্যাপ্টিসিয়! ইত্যাদিতেও দেখিতে পাই। 


আবাম্াক্ত--কোন স্থানে আঘাত লাগার দরুণ বহুদিন পর যদি তথায় 
'কোন অন্বস্থি বোধ কিংবা যন্ত্রণা কিংব! পুরাতন ক্ষত নৃতনরূপে প্রকাশ পা 
তাহার পক্ষে গ্লোনয়ন একটি উৎকৃষ্ট গুঁধধ। মন্তকে আঘাতজনিত যদ্দি উক্ত 
প্রকার অবস্থা দেখা দেয় তাহা! হইলে নেট্রাম সালফের বিষয় চিন্তা 'করং 
উচিৎ । 


১৪৬১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


স্পা 





দক্ঞোদগন্ম (0626066০%) )- শিশুদিগের দকস্তোদগমকালীন মন্তিক্ষে 
রক্তাধিক্যবশতঃ তরকায় (9070ঘ818102) কিংবা মন্তিষ্কঝিলিগ্রদাহে (009201081- 
6৪) অনেক সময় বেলেডনার পরিবর্তে গ্লোনয়ন ব্যবহার হইয়া থাকে। 
আগ্তনের নিকট অধিকক্ষণ থাকার দরুণ কিংবা অগ্নির উত্তাপের নিকট শুইয়! 
থাকার দরুণ রোগে প্লোনয়নকে প্রাধান্ত দিবে। | 
ওনগুন্যাতন (৯০০০21৩55)- সংন্তান রোগ:আক্রমণের আশঙ্কায় কিংব। 
ন্তান রোগে আক্রান্ত হইলে যদ্দি রক্তের চাপ এবং রক্তাধিক্য থাকে তাহা 
হইলে গ্লোনয়নকে এবং সঙ্গে সঙ্গে ওপিয়মকেও চিস্তা করিবে । এতদকারণ- 
বশতঃ একটি হস্ত এবং একটি পদ পক্ষাঘাত প্রার্থ হইতে পারে। নামিকারব- 
সদৃশ হবাসপ্রশ্থাস, অচৈতন্যতা ইত্যাদি অবস্থাও এই দুইটি উষধে বর্তমান 
থাকে কিন্তু যে স্থলে ভীষণ উত্ভাপই সংন্যাসের প্রধান কারণ হইয়া থাকে, হস্ত 
পদ শীতল থাকে, গাত্রত্বক চকৃচকে হয় সেইরূপ স্থলে গ্লোনয়নকে প্রাধান্ত 
দেওয়া কর্তব্য (096 61081068086 17886 6186 00088 08. 10 00801 
08898 ০6 81000701857 %10708 10) 0108. 8107) 800 901071989 ০1 6108 
82678201688 879 6109 601017) 16%50:৪৪---1076)| কিন্তু ওপিয়ম 
অধিকাংশ স্থলেই প্রয়োগ হইয়া থাকে এবং ইহ পুনঃ পুনঃ দেওয়া হয় না, 
উচ্চক্রম এক মাত্রই অধিক উপযুক্ত (1)161)986 7969700199 ৪6 6009 1১৪৪6 
9710 0009 81710 0099 18 81900%1)---19706 ). 


প্রন্লোগ বিশি 

ডাঁইলিউসন-_অতি নি়ক্রম ব্যবহার হয় না, তাহাতে রোগের বৃদ্ধি 
হইবার সম্ভাবনা । ৬, ১২, ৩০ এই সমুদায় ডাইলিউননই সচরাচর প্রয়োগ 
হইয়া থাকে। 

ম্মগুপ ওষ্মপস্ম্ুহ-এমিল নাইট্রেট, বেলেডনা, ফেরাম, 
জেলসিমিয়াম, মেলিলোটাস, গ্রেমোনিয়াম। 

রোগের ব্বদ্ধি--উত্তাপে, স্র্যোর কিরণে :এবং অধিক আলোর নিয়ে 
কার্য করায়» মস্তক সঞ্চালনে এবং অবনত করায়, উর্ধে উঠিতে, টুপির 
চাপে এবং মন্তকের চুল কর্তন । | 
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রোগীর. বিবরণ 


১। পটলডাঙ্গার এক ছাপাখানার সত্বাধিকারীর পুত্র বয়স প্রায় ২৭২৮ 
হইবে__সমস্ত দিন গ্রীম্মকালে কার্য্যোপলক্ষে রৌদ্রে ঘুরিয়া ঘুরিয়া৷ রাত্রিতে 
ভীষণ শিরঃপীড়ায় আক্রান্ত হয়। আমাকে রাত্রি ২ টার সময় ডাকিয়! লইয়া 
গেল। রোগী শধাায় ম্তকের যন্ত্রণায় ছটফট করিতেছে । চক্ষু রক্তব্ণ 
হইয়া রহিয়াছে, মস্তকে বরফ নেওয়া হইতেছে অথচ তাহাতে কোন প্রকার 
উপশম হইতেছে না, থাকিয়া থাকিয়া বিরক্ত হইয়া বরফ ফেলিয়! দিতেছে। 
রোগী বলিল “মস্তক যেন ফাটিয়া! যাইতে চাহিতেছে, সময় সময় রোগী যুন্তণার 
ভীষণতায় আত্মহত্যা করিতে উদ্যত হইতেছে ।” রোগীর বাড়ীর লোকেরা 
বলিল যন্ত্রণা হঠাৎ এত অধিক বুদ্ধি হইয়াছে, বেলেডোন1 দেওয়া হইতেছে 
অথচ কোন উপশমের লক্ষণ দেখা যাইতেছে না । আর অধিক কিছু ল্লক্ষণ 
পাইলাম না, ভীষণ যন্ত্রণা দেখিয়া গ্লোনয়ন দেওয়াই স্থির করিলাম এবং 
গ্লোনয়ন ৩০ কয়েক মাত্রা দিয়া প্রাতে সংবাদ দিতে বলিলাম। প্রাতে রোগী 
নিজেই আমার নিকট আসিয়া উপস্থিত হইল। গ্লোনয়নেই রোগী 
সম্পূর্ণ আরোগ্যলাভ করে। 


২। এক ২৮ বৎসরের স্ত্রীলোকের প্রবল শিরঃগীড়া, কপালের পার্খের 
রগ দপদপানি। ব্রহ্ষতালুতে ভার এবং মাথা কামড়ানি ছিল-_তজ্জন্ত 
চুল ছোট ছোট করিয়া কাটিয়া ফেলিয়াছিল নতুবা মস্তক অত্যন্ত উষ্ণ এবং 
ভার বোধ হইত--রোগী মন্তক নাড়াইতে পারিত না। ভয়ানক যন্ত্রণা বোধ 
করিত। তিনরাত্রি তাহার নিদ্রা হয় নাই, আলোক সহ হইত না। সর্বদা 
চক্ষু মুদ্রিত করিয়া! শুইয়া থাকিত। সামান্য সামান্য জলের তৃষ্ণা ছিল। 
ডাক্তার লিপি তাহাকে গ্লোনয়ন ৩ শক্তি প্রয়োগে আরোগ্য করেন। 


৩। এক তিন বৎসরের শিশুর জরের ৩য় দিবসে ঘন ঘন, প্রচুর জলবৎ 
ও গীতবর্ণের ভেদ আরম্ভ হয়, উহাতে অজীর্ণ ভূক্তত্রব্য দৃষ্ট হয়, বমনেচ্ছা ও 


১৪৬৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


বমন ছিল--এট্টিম ক্রুডাম প্রয়োগে তাহার ভেদবমন কতকটা উপশম হয় 
বটে। পর দিবস তাহার মন্তিফ লক্ষণ প্রকাশ পায় অর্থাৎ হম্ত এবং পদের 
কম্পন, ঘুমস্ত অবস্থায় হঠাৎ উপবেশন, শয়ন করিয়া গাত্র নিদ্রা-_- এইরূপ 
পধ্যায়শীলভাবে একবার শয়ন, একবার উপবেশন ইত্যাদি করিতেছিল । 
পশ্চাৎদিকে মাথাচালা, শিশুর মুখে, শ্রীবায়, বক্ষে, তালুতে, ললাটে, লাল 
বর্ণের দাগ প্রকাশ পায়'। ধুষ্টঙ্কারের মত লক্ষণ চক্ষু ঘুরান প্রভৃতি লক্ষণ 
প্রকাশ পাইয়াছিল। ঘাড়ে বরফ প্রয়োগে উক্ত ধঙুষ্টস্কারের লক্ষণ দূর হয় 
এবং সঙ্গে সঙ্গে ডাক্তার উল-টগেন গ্লোনয়ন প্রয়োগ করিয়া শিশুকে রোগ 
মুক্ত করে। 


ক্যাপ সিকাম (0:970930700) 


ইহার বাঞ্গলা নাম লঙ্কা । বীচি সমেত পাকা লঙ্কা ওষধার্থে ব্যবহার 
হইয়া থাকে । 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। শ্রেম্সাপ্রধান ধাতু- প্রতিক্রিয়া শক্তির অভাব বিশেষরূপে 
স্থলশরীর বিশিষ্ট লোকে । সহজেই ক্লাস্ত হইয়া পড়ে । অলস, 
কোনপ্রকার শারীরিক কাধ্য করিতে বিমুখ । 

২। শিশু-মুক্ত খোল বায়ু ভয় করে। সকল সময় শত 
শীত বোধ করে । শিশু মোটা, অপরিষ্ষার, কাব্য করিতে চায় না। 

৩। সঙ্কোচন বোধ (90776770610 )- গলদেশ, নাসারন্ধ, 
বক্ষ-স্থল, মৃত্রাশয়, মৃত্রমার্গ, মলদ্বার ইত্যাদি স্থানে হয়। 

৪। জ্বলন এবং টাটানি বোধ যেন লঙ্কার ঝাল লাগিয়াছে-_ 
গলদেশ এবং অন্যান্ত স্থানে--উত্তাপে উপশম হয় না। 

৫। প্রত্যেক শীতের সহিত জলপিপাসা থাকে এবং প্রত্যেক 
জলপানে শীত বৃদ্ধি হয়। 

৬। কাশিতে শরীরের দূর দেশে-_মুত্রাশয় জানুদেশ, পদ ছয়, 
কর্ণ ইত্যাদি স্থানে আঘাত বোধ করে। 

৭। তালুমুল প্রদাহ-_জ্বলন এবং টাটানি যন্ত্রণাসহ গলদেশের 
সঙ্কোচন বোধ । 


৮ | কাশিতে মস্তকে ভীষণ যন্ত্রণা হয়, যেন মস্তক বিদীর্ণ 
হইয়া যাইবে ।: 


১৪৬৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


তনামাুপ। লক্ষণ 
১। একল! থাকিতে ইচ্ছা করে, শুইয়! ঘুমাইয় থাকিতে চায়। 
২। বাড়ী যাইব, বাড়ী যাইব করে, গণ্ডস্থল লালবর্ণ হয়। 


৩। কর্ণের পশ্চাতে প্রদ্াহযুক্ত স্বীতি হয়--বাহ প্রদেশ টাটায় এবং 
স্পর্শাধিক্য। 


৪। প্রত্যেক মলত্যাগে শীত বোধ করে। 
৫। যতই শরীর শীতল হয়, রোগীর মেজাজ ততই থারাপ হয়। 


ফিজিশুলজিক্কেল ক্ষাত্্__ক্যাপসিকাম দ্বারা বিযাক্ত হইলে 
যুখ বিবর হইতে মলদ্বার পর্যাস্ত প্রদাহ হইয়। থাকে । মুত্রপথ দিয়া ইহার 
'বিষ নির্গত হইয়! যায়__ইহার বিষাক্ত লক্ষণ সকলের অল্পবিস্তর জানা আছে-_ 
ক, পাকাশয়, অস্ত্র এতদ সমুদয় স্থানে জাল] প্রকাশ পায়। 


ল্লোগী এন আন্জ্সিক্ লক্ষণ ক্যাপসিকাম রোগী মোটা 
থলথলে । এইবূপ দেখা যায় এইপ্রকার শিথিল পেশীযুক্ত ব্যক্তিদিগেতে 
ক্যাপানকাম উত্তম কাধ্য করে কিন্তু এই ওঁষধের প্রাতক্রিয়া শীঘ্র প্রকাশ 
পায় নাঁ-এতছ্যতীত ক্যাপসিকাম রোগীর পরিপাক ক্রিয়া এবং পাকাশয় 
অত্যন্ত দূর্বল। কাজে কাজেই রোগী অত্যন্ত দূর্বল প্রকৃতির । মেজাজ 
খিটখিটে, অল্পতেই রাগান্বিত হইয়া ওঠে। ঠাণ্ডা সা হয় না। সামান্য 
ঠাণ্ডার স্পর্শে উপসর্গ বৃদ্ধি হ্য়। 

ক্যাপসিকাম রোগীর মানসিক লক্ষণে একটি বিশেষত্ব দেখা যায় তাহা 
হইতেছে--রোগীর বাড়ী যাইবার ইচ্ছা ([ 02088101888), সকল সময় বাড়ী 
যাই যাই করে। রোগী অলস প্ররুতির, কাজকশ্ম করিতে ভয় পায় এবং 
অল্পতেই ক্লান্ত হইয়া পড়ে একলা! থাকিতে এবং শুইয়া, বসিয়া থাকিতে 
ইচ্ছা করে। 


নুর্শ- ক্যাপ সিকামের কর্ণে বিশেষতঃ কর্ণের অভ্যতন্তর প্রদেশে যথেষ্ট 
কাধ্য দেখা যায়--রোগ হইয়। কর্ণ পটহু ছিন্ন হইলে অনেকে ক্যাপ সিকামকে 
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উচ্চ স্থান দিয়া থাকেন। এতদসহ $8809029] 7০08 অর্থাৎ শঙ্খাস্থির 
[0886010 73:09688এ প্রদাহ এবং ট্রাটানি থাকে । ৪9199286150 ০6618, 
70970078600 01 10810202809 60100008101) 10) 61101 71107 108১ 0981) 
17) 10886010) 16013170608) 70. 606 59%, 11896010 [:০0889 এর 
ফোড়ায় অরম মেটালিকাম এবং নাইটিক এপিভ অধিক নির্ব্বাচিত হয়। 
কর্ণের অভ্যন্তর প্রদেশের পৃরাতন পৃঁজোৎপাদনে- সাইলিসিয়াকে উপযুক্ত 
জানিবে। 

হানিমান কর্ণের পশ্চাতের অস্থির স্ফীতি এবং ম্পর্শাধিক্যত৷ 
(৭ ৪৯811106 00. 008 00108 198121770 006 881) 08100] 6০ 006 6০900) 
ক্যাপ সিকামের কর্ণ রোগের একটি পরিচায়ক লক্ষণ বলেন। তরুন কিংব। 
পৃরাত্তন যে কোনপ্রকার পৃঁজযুক্ত কিংব! পৃঁজশৃন্য প্রদাহ হউক, 20886০10 
[):0988৪ আক্রান্ত হইলে ক্যাপসিকাম প্রয়োগে অনেক সময় উত্তম ফল পাওয়া! 
যায়-_] 17959 1078616 19681% 1190 & 888 ০1 6118 18666] 1000, 17 
11101) ] 101] 921980690. 6০ 1)8%৪ 60 10819 ৪ 0961) 1770191079১ 1006 
00120101868 :8০০০7১ ছ16)) ০০৫ 110871709 10০0%791, 1188 108080. 0101) 


006 86680 91011071076) ০1 05198108010) 13 0£1)95, 


ডিফুথিক্রিস্্রা-গলদেশের রোগে-ভিফথিরিয়া এবং গলদেশের 
গলিত ক্ষতে যখন টাকড়ায় অগ্রনিবৎ জ্বলনযুক্ত ফোস্ক। প্রকাশ থাকে এবং 
যখন মুখগহবর হইতে পচ৷ দুর্গন্ধ বাহির হইতে থাকে--অনেক চিকিৎসক 
ক্যাপসিকাম প্রয়োগের ব্যবস্থ। দেন। গলদেশ সঙ্কুচিত মনে হয়। রোগা 
যখন গলাধঃকরণ করে না তখনই অধিক কষ্ট বোধ করে এবং রোগ বাড়াবাড়ি 
হইলে রোগী অত্যত্ত দূর্ব্বল হইয়া পড়ে। ক্যাস্থারিসকে ইহার সমকক্ষ ওষধ 
বল! হয়। উপজিহ্বার বৃদ্ধিতেও ক]াপ.সিকাম প্রয়োগ হয়। 


আম্মাশশস্্র- শ্লেম্সাযুক্ত কিংব! রক্তমাখা শ্রেম্বা, কিংবা চট্চটে রক্তের 
রেখাধুক্ত শ্লেম্সা, হড়হড়ে, পুনঃ পুনঃ হয়, পরিমানে স্বল্প । অত্যন্ত কৌোথানি 
থাকে। মলম্বারে এবং মৃত্রাশয় অত্যন্ত জালা করে। প্রত্যেক মলত্যাগের 
পর রোগী জলপিপাসা বোধ করে এবং প্রত্যেক জলপানে শরীর কাপিয়া 
উঠে। | 





১৪৬৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা' 


হবগপ্পি-_কাশিতে মন্তকে বিদীর্ণবৎ যন্ত্রণা হয়। প্রত্যেক কাশিতে মস্তক 
ফাটিয়া যাইতে চাহে । রোগী যন্ত্রণায় কীর্দিয়া ফেলে-_মন্তক উভয় হস্তদ্বারা 
চাপিয়া ধরিয়া কাশে। কাশিতে মন্তকে এত অধিক আঘাত বোধ করে 
যে অবশেষে রোগী শয্যায় শুইয়া পড়ে কারণ উপবেশন অবস্থায় কাশিতে 
মন্তকে আঘাত অধিক লাগে। ক্যাপ সিকাম:কাশিতে শরীরের দুরদেশে-_ 
মৃত্রাশয়, জানু, কর্ণ পদদ্য় ইত্যাদি স্থানেও আঘাত লাগে। ইহা ব্যতীত 
দূ্ন্ধ বায়ু নির্গত ই নর 


তুঙ্তনন্ন (901791158)--কাপসিকামের জলন লঞ্চ বাটার ন্যায় এবং 
ঠাণ্ডায়, শীতল প্রলেপে উপশম হয়। শরীরের যে কোন স্থানের শ্ৈম্মিক 
ঝিলিতে জলন হয়। জ্লন আদেনিকের ন্তায় অগ্রিবৎ নয়। 


তল্ুস্মুলপ্রচ্চীহ--জলন এবং টাটানি যন্ত্রণা হয়। গল্পদেশ নঙ্কৃচিত 
যনে হয় এবং জালা করে, তালুমূল ঘোর লালবর্ণ, প্রদাহযুক্ত এবং স্ফীত হয়। 
গলাধঃকরণ কালীন জ্বলন বৃদ্ধি হয়। 





প্রহ্মেহ-_ প্রমেহ রোগে ক্যাপ সিকামের প্রয়োগ দেখা যায় শ্রাব সাদা 
সরের মত অথবা 'পীত বর্ণ ঘন পুঁজ সদৃশ। মুত্রত্যাগকালীন মৃত্রনালীতে 
লঙ্ক! বাটার স্তায় জলন হয়--ঘন ঘন মৃত্রের বেগ এবং লিঙ্গোচ্ছাস হয়। 
মোট] থল থলে শিথিল পেশীযুক্ত ব্যক্তিতে উত্তম কাধ্য করে। 


ত্র 


শনম্সম্র বিশেষ নিদ্দিষ্টতা নাই--অপরাহু ৫1৬ টায় হয়। 

জ্ল্লেল্র স্পুর্খধান্রন্ছাঁসময় সময় পিপাসা শীত আসিবার পূর্বেই 
হয় (চায়না । পিপাসা এবং অস্থি বেদনা শীত আসিবার ১ঘণ্টা হইতে ৬ঘণ্টা 
পূর্বে হয়_ইউপেটোরিয়াম. নেউ্রাম মিউর 1) 

শপীত্ত তবন্বস্থ--ভীষণ পিপাস! হয়। শীত পৃষ্টদেশে ক্বদ্ধাস্থির মধ্য 
স্থানে আরম্ভ হয় শীত জলপানে বৃদ্ধি হয়। প্রত্যেক জলপানে কম্প এবং 
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৮ শী শশা শি শশা 


পপ পন 


শীত ভাব হয়। শীতে পৃষ্ঠদেশে এবং অক্রপ্রত্যঙ্গে বেদনা হয়। উষ্ণ জলের 
পাত্র বসাইলে উপশম হয়। 





* দেৌশহভ্বজ্বস্ছণপিপাসা থাকে না। মুখমণ্ডল পধ্যায়ক্রমে ফ্যাক্লাসে 
এবং লাল বর্ণ হয়। অত্যন্ত দাহ এবং ভীষণ জ্বাল হয়। 


হস জ্ববত্াঁ পিপাসা থাকে না। সালনে ঘশ্ম হাস হয়, ক্যাপ সি- 
কামের বিশেষ লক্ষণই হইতেছে ক্বদ্ধাস্থিব মাঝখানে শীত আরম্ভ হয়। 
গরম জলের বোতলে এবং সঞ্চালনে উপশম হয় (01)6 ০11] 19960017176 
11) (1)9 1026] 10866579618 619 9021)019, 7811060 10 1)0৯ 17079 ০৮ 


1005 ০£170% 69: 8100. 198981)80 197 11509610018 0111:90668719610), 


প্রন্সোগব্িপ্ি 


ডাহইভিনউঙ্নন্ন-_সচরাঁচর ৩০, ২০* শক্তি ব্যবহার হইয়া থাকে। 


সম্মগুণ ওক্বধনম্মহ-এপিস, বেলেডোনা, ব্রাইওনিয়া, 
পালসেটিলা । 


আ্োগেন্প উপশ্শস্ম- আহার কালীন, উত্তাপে। 
কে ব্রহ্ষি--খোলাবাতাস, গাত্রাচ্ছাদন অনাবৃতে, বাষুর ঝাপটায়। 


সালফিউরিক এসিড (9011010710০ ০19) 
সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। যন্ত্র ধীরে ধীরে বৃদ্ধি হইয়া চরমে উঠে এবং হঠাৎ 
হাস হয়। 
২1 শিশুর গাত্রে অল্প গন্ধ হয়, যত্বের সহিত ধৌত করা 
সত্বেও যায় না ( হেপার, ম্যাগনেসিয়। কার্বব, রিউম ) 


৩। মুখগহবরে, দাতের মাড়ি সমুদায় স্থান ঘায়ে ভরিয়া 
যায়। দাতের মাড়ি হইতে সহজেই রক্ত নিঃস্যত হয়, ক্ষত 
যন্ত্রণাযুক্ত এবং শ্বাসপ্রশ্বাস ছুর্গন্ধযুক্ত | 

৪। সমুদায় শরীর কাপিতে থাকে অথচ কম্পন বাহিরে 
প্রক্তাশ পায় না। মাতালদিগের আভ্যনস্তরিক কম্পন । 

৫। পুরাতন বুকজ্ছালা, অম্প উদগার, দাত টক হইয়া যায় 
( রোবিনিয়া ) (010707010 11682760000) 9002 82008৮1020১ 89৪ 
6০৪61) ০07 9995) 

৬। সমুদার় রন্ধ প্রদেশ হইতে রক্তআ্াব হয়। রক্ত কৃষ্ণবর্ণ 
তরল ( ক্রোটেলাস, মিউরেটিক এসিড, নাইটিক এসিড) । 


৭। অত্ান্তু ব্যস্ত তাড়াতাড়ি প্রকৃতির সমুদায় কার্য্যই 
তাড়াতাড়ি করে। 

৮। আঘ।ত লাগিয়া কালশিরা টাটানি এবং আড়ষ্ট ভাব 
অনেক দিন লাগিয়া থাকে। 


সালফিউরিক এসিড ১৪৭০ 


সাধান্ঞ। ল্ষণ 


১। মস্তিষ্ক কপালের দিকে শিথিল বলিয়া বোধ হয় এবং পার্থ দিয়া 
যেন খসিয় থপনিয়৷ পড়িতেছে। 

২। কোন প্রকার স্থর। মিশ্রিত না করিয়া জল পান করিলে পাকস্থলী 
শীতল বোধ করে। 

৩। ক্ষতচিহ্ন রক্তের ন্যায় লালবর্ণ কিংবা নীলবর্ণ হয় এবং যন্ত্রণা হয়। 
( সবুজবণ হয়--লেডাম ) 


৪। গ্াাত্রে স্থানে স্থানে রক্ত সমাবেশ হইয়া নীল দাগ প্রকাশ পায়। 


৫। পড়িয়া গিয়া কিংবা মুষ্ঠাঘাত লাগিয়া মস্তিষ্কের ক্রিয়ার বিরতি হয় 
(00100998101) ০06 10811)) 


৬। আঘাত লাগার দরুণ গ্যাংগ্রনের আশঙ্কা বিশেষতঃ বৃদ্ধ 
লোকদিগেতে। 


লোলী এব আনজ্িক্ লঙ্ষণ্প_-সালফিউরিক এসিড রোগী 
সচরাচর অত্যন্ত অস্থির প্রকৃতির সমুদায় কাধ্য ক্রুত তাড়াতাড়ি করে আবার 
কখন কখন যেমন টাইফয়েড অবস্থায় অবসাদ লক্ষণ প্রকাশ পায়। রোগী 
অবসন্ন হইয়! বসিয়। শুইয়া থাকে কোন কথা জিজ্ঞাস করিলে ধীরে ধীরে 
এবং অত্যন্ত কষ্টের সহিত উত্তর দ্েয় (ফস্ফরিক এসিড )। সালফিউরিক 
এসিডে একটি অদ্ভুত লক্ষণ প্রকাশ থাকে তাহ হইতেছে কম্পন (8:9521108) 
ইহার পরিচয় বাহিরে প্রকাশ পায় না৷ এবং বাহিরে টেরও পাওয়া যায় না 
অথচ রোগী ইহা মন্তিক হইতে পদঘ্ধয় পধ্যস্ত অন্গভব করে (মু £6619 ৪5 
1 109 918 (920011108  7009 10680 6০ £0০06 ৪161)0081) 61976 18 100 
9160 0£ 16 00109 ৪980৪) | ইহা বিশেষভাবে বহুদিন হইতে কোন 
প্রকার তর্ববলতা। থাকিলে মুখমগ্ডলের চেহারা ফেকাশে রক্তশৃন্ত এবং শুদ্ধ হয় 
এবং চক্ষুর চারি ধারে কালিম। গড়ে । কখন কখন মনে হয় 1ডগ্বের স্বেতাংশ 
গাত্রত্বকে লাগিয়৷ গুফ হইয়! রহিয়াছে । সালফিউরিক এসিডের এই কম্পন, 


১৪৭১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


মাতাল মদ্যপানকারীদিগের মধ্যে যাহাদিগেব শরীর মদ্য পান করিয়৷ সম্পুর্ণ 
নষ্ট হইয়া গিয়াছে তাহাদিগেত দেখিতে পাওয়। যায়। 

সালফিউরিক এপিভ বিশেষরূপ অত্যন্ত দুর্বল রোগীতে এবং শীর্ণ 
শিশুদিগেতে অধিক নির্বাচিত হয় (16 1৪ 72761091807 6180901099 37) 
2795615 091011165680 919]9069) 


পক্রিপাক্ত ভ্রিনয্রা-সালফিউরিক এসিডের পরিপাক ক্রিয়ার উপর 
বথেষ্ট কাধ্য রহিয়াছে--পরিপাক শক্তি অত্যন্ত দুর্বল পাকস্থলী শীতল এবং 
শিথিল বোধ করে। রোগীর মনে উত্তেজনা উৎপাদক পানীয়-ব্রাণ্ডি, মদ 
ইত্যাদি খাইবার আকাঙ্খা! জাগিয়। উঠে, যাহারা মদ পান করা অভ্যন্ত নয় 
তাহাদ্দিগেতেও এইরূপ আকাঙ্খা হয়। সালফিউরিক এসিডের পাকস্থলী এত 
দুর্বল যে, ভুক্ত দ্রব্য সমুদায় বমন হইয়া উঠিয়া যায় এবং বমন অত্যন্ত অগ্র 
স্বাদযুক্ত ( আইরিস ভাসি, রোবিনিয়া-উদগার এবং বমন অল্ন ম্বাদযুক্ত)। 
রিয়ম, হেপার এবং মেগনেসিয় কার্ষের ন্যায়--শিশুর গাত্রেও টক গন্ধ হয়, 
পরিষ্কার পরিচ্ছন্ন এবং ধৌত করিলেও গন্ধ যায় না--(01)110 9208118৪০01 


21] ০0৮81 0981)168 ঠ1)9 079%986 06 27) 766:870. 60 019201170658) | 





সালফিউল্লিম্ক এজ্িনিড-বিশেষদপে মদ্যপানকারী দিগেতে 
যাহার] মদ্য পান করিয়া শরীর সম্পূর্ণ নষ্ট করিয়াছে তাহাদদিগেতে অধিক 
নির্বাচিত হয়। মদ্যপানকারীদিগেতে নাঝ্সভমিকাই প্রথমতঃ নির্বাচিত হয় 
কিন্তু সালফিউরিক এমিভ রোগীদিগেতে নাষ্সের অবস্থা অতিক্রম করিয়া 
যায়। রোগীর চেহারা রক্তশুন্য শুষ্ক এবং শীতল। পাকস্থলী এত অধিক 
শিথিল হইয়া যায় যে কোন খাদ্য দ্রব্যই সহ হয় না-_-এমন কি হুইস্কি 
ব্যতীত জলপান করিতে পারে না। অস্ত্র উদগার, অক্ল বমন, পুরাতন বুকজ্বাল। 
সালফিউরিক এনিডে বিশেষনপ প্রকাশ থাকে । অল্প উদগারে দাত টকে যায়। 
সালফিউরিক এলিডের অশ্বল উদ্গার এবং ৪116 অনেকট1 রোবিনিয়ার 
স্যায়। 


অর্শ মলছার সকল সম্ম ভিজা ভিজ। থাকে, রমানিবৎ শ্রাব নির্গত 


হয়। রোগী অর্শ রোগেও ভোগে এবং অর্শ জালা করে, টা এত বৃহৎ হয় 
'যে মলদ্বার অর্শে পূর্ণ হইয়া যায়। 


সালফিউরিক এসিড ১৪৭২ : 


সুহখচ্কভত (৪০91১৮০০০)- রোগে ভূগিয়া দুর্বলতা বশতঃ - কিংবা 
শিশুদিগের গ্রীষ্মকালীন রোগ কিংবা শীর্ণতা রোগসহ মুখক্ষতে সালফিউরিক 
এসিড উত্তম কাধ্য করে (81200611058 ৪086 10006]) 000017:1106 81000191116) 
[010 [01001850660 0186%86 ০: 110 01)11087) ৮/101) 9017700) 00701018870 
0. 0008115911)05) মুখগহবর মাড়ী সমুদায় স্থান ঈষৎ গীতবর্ণযুক্ত ঘায়ে ভরিয়। 
যায়। মাড়ী হইতে সহজে রক্ত নিংস্থত হয়, ক্ষত যন্ত্রণাযুক্ত শ্বাস প্রশ্বাস 
দূন্ধ হয়। প্রচুর শ্রেম্বা আাব হইতে থাকে এতদসহ অস্র গন্ধযুক্ত ছুপ্ধ এবং 
অয শ্লেম্সা বমন হয়, শিশুকে মান এবং পরিক্ষার করান সত্বেও গাত্রময় অস্্ 
গন্ধ হয়। মল পীতাভ কিংবা! হড়হড়ে দেখিতে ডিম গোলানি মত । অনেক 
সময় শিশুর কাশিও থাকে, কাশি পাকাশয় হইতে উখিত হয় কাশির পর বুষুর 
উদগার হয়। 

উদল্রান্মস্র--মল পীতাভ, শ্লেম্সাধুক্ত, রজ্জববৎ লম্বা (৪৮085) ফেনা 
ফেনা অথবা সবুজ জলবখ্ তরল । িশুদিগেতে এবং দক্তোত্শমকালীন অখিক 
হয়। শিশু অত্যন্ত খিটখিটে, অস্থির প্রকৃতির । মুখগহ্বর দীতের মাড়ী 
ক্ষতযুক্ত। শিশুর গাত্র টকগন্ধযুক্ত। মল এবং মানসিক লক্ষণই হইতেছে 
সালফিউরিক এসিডের 1বশেষত্ব । শিশুদিগের দক্তোদগমকালীন অধিক হয়। 


ডিফুথিল্ল্রিয্রী_ডভিফথিরিমায় সালফিউরিক এসিডের প্রয়োগ দেখা 
যায়__তালুমূল উজ্জ্রপ লালবর্ণ এবং হ্ষীত হয় এত অধিক স্ফীত হয় যে তরল 
পদার্থ গলাধঃকরণকালীন নাক পিম্া বহির্গত হইয়া যায়। শিশুর চেহারা 
মৃতবৎ অত্যন্ত ফ্যাকাসে রক্তশৃন্ত । শিশু তন্ত্রাযুক্ত, গলদেশের ঝিলি প্রযুক্ত 
শিশ্ত শ্বাস প্রশ্বাস লইতে কিংবা! কথা বলিতে অত্যন্ত কষ্ট বোধ করে। 


তআবাহ্ীভ্ত- সালফিউরিক এসিড আঘাতেও ব্যবহার হয়। কোমল 
স্থানের আঘাতে আণিকার পর। গ্রস্থির আঘাতে কোনায়ামের পর, অস্থির 
আঘাতে রুটার পর সালফিউরিক এসিড নির্বাচিত হয়, বিশেষতঃ যে স্থানে 
আঘাতের দরুণ কালশির1 এবং বেদন। আড়ষ্ট ভাবসহ অনেক দিন লাগিয়! 
থাকে সেইরূপ স্থলে ইহাকে প্রাধান্য দেওয়া হয় (7১876108190) 1৮ 005 0৪ 
0960 ভা1)67) 01876 979 10700 18861179 10150 820. 10109 8190৪ ৬111) 


801910988 ৪100 8610088) 


১৪৭৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


ল্ক্ভন্তনান্খ- শরীরের যে কোন রন্ধ প্রদেশ হইতে রক্তত্রাব হইতে 
পারে--রক্ত রুষ্বর্ণ এবং তরল। 

জ্ন্লাপান্ন জপ হাঁ-_-সালফিউরিক এসিডকে স্থরাপান স্পৃহা! নাশক 
একটি মহৌষধ বলা হয়। যাহারা অধিক স্থরা পান করে--+তাহাদিগকে এই 
ওষধের মুল অরিষ্ট ২৩ ফোটা অর্ধ গ্লাস জলে মিশ্রিত করিয়া চা খাইবার 
চাম্চের এক এক চামচে ২1৩ ঘণ্ট1 পর পর কিছুদিন সেবন করাইলে স্থরার 
আকাঙ্খা নষ্ট করে। ইহাতে মুখ বিবরে ক্ষত উৎপন্ন করিতেও পারে এবং 
উদ্রাময় হইতেও পারে । উদরাময় প্রকাশ পাইলে গালসেটিলা বিষস্বরূপে 
কাধ্য করে। 

সশন্সুল্গৃল-_মুখমগ্ডলে ভীষণ সসাযুশূল বন্ত্রণা হয়। যন্ত্রণা ধীরে খাঁরে 
বৃদ্ধি হইয়! হঠাৎ হ্রাস হয় এবং উত্তাপে ও যস্তরণাধুক্ত পার্থে শয়নে উপশম 
হয়। 

নুধ্ত্তচিন্থ্ (0158:8০5$)- রক্তের ন্যায় লাল অথবা নীলবর্ণ হইয়! 
ওঠে এবং যন্ত্রণা হয়। সবুজ হয় ( লেডাম)। 





প্রস্রোগনিশি 


ডাইভিনউঙ্লন্-_নিয়ক্রম ৬৮ হইতে ৩০ ক্রম অধিক ব্যবহার হয় ॥ 
অনেকে ২০০ শক্তি অধিক ছন্দ করেন। 

অন্যপুলক্ক (0০7021575506515)- পালসেটিল! । 

মমগুণ ওলবপধস্মুহ- আর্ণিকা, বোরাকৃস, ক্যালেগুলা, লেডাম» 
রুটা, রিয়ম, সিম্ষাইটাম। 

শাহুনফিউল্সিক্০ এট্নিড-কোমলস্থানের চ্মের বিদারণে 
(180875000) ক্যালেওুঙ্গায় সমকক্ষ । চোট আঘাত লাগিয়া নীলবর্ণ অর্থাৎ 
কালশিরায়--আর্পিকার পর উত্তম কাধ্য করে। 

ল্পোৌগেন্র ব্রহ্তি-মধ্যাহে এবং মন্ক্যায় অত্যধিক উত্তাপে, কিংব৷ 
ঠাণ্ডায়। 

ল্োলেন্স উপশশহ্ম--উত্তাপে এবং আক্রান্ত পার্থ শয়নে | 


এগারিকাস মাসকেরিয়াস 


(289701055 [1 05097109 ) 


ইহা এক প্রকার বিষাক্ত ব্যাঙ্গের ছাতা । শরৎকালে আমেরিকা” এসিয়। 
এবং ইওরোপে ইহা প্রচুর জম্মে। ইহা! হইতেই মূল আরক প্রস্তৃত হয়। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। শীতন্ফোট-__চুলকায় এবং অত্যন্ত জাল! করে। 
হিমোপহত অথবা বরফে অবশতা, এবন্প্রকার লক্ষণ বিশেষভাবে 
মুখমণ্ডলে প্রকাশ পায় (7086 10168 ৪00 ৪11 000960910963 
01 6স])09709 60 0010, 981)90191] 17) (176 1809 )। 

২। জাগরিত অবস্থায় তাণ্ডব রোগ । একটি পেশীর সামান্ত) 
আনর্তুন কিংবা কম্পন ইত্যাদি হইতে সমুদায় শরীরময় নৃত্যবৎ 
সঞ্চালন হইতে থাকে (01107982000) 5110)19 2070610709 ৪70 
19105 01 8100168 17090199 60 081101110 0 ৮51)018 1900, 
(79100011716 ০01 11019 10005 ( ছে10011009 ০01 10103019 ০01 
190০--176 )। নিদ্রিত অবস্থায় তাঁগুবরোগের এতদসমুদায় 
কম্পন স্থগিত থাকে । 

৩। শরীরের নানাস্থানে--কর্ণণ নাসিকা, মুখমণ্ডল, হস্ত 
পদদ্বয় লাল উত্তপ্ত হয়, ফোলে, জ্বালা করে এবং চুলকায়। 

৪। গাত্রে যেন বরফ স্পর্শ করা হইয়াছে অথবা বরফবৎং 
শীতল যেন স্চ উত্তপ্ত স্থ'চের ন্যায় গাত্রত্বকে বিদ্ধ হইতেছে এরূপ 
বোধ। 89113961017) 9,316 109 60৮01730০01 109 0010 17)6990193 


610 1016701006 006 91011), 8৪ 17000 10 1069018.) 


৫। জ্ত্রীনহবাসে সমুদায় রোগের বৃদ্ধি হয় 
[৮] 


১৪৭৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া! মেডিকা 


সাম্বান্সণ লক্ষণ 


১। চলিতে উচট্‌ খাইয়া পড়িয়া যাইবার আশঙ্কা হয়। 
২1 কটিদেশে যন্ত্রণা উপবেশনকালীন অধিক হয়। 


৩। মেরুদণ্ডে স্ত্রীসহবাসে যন্ত্রণা হয়। প্রত্যেক সঞ্চালনে, অক্গপ্রত্যঙ্গের 
প্রত্যেক নড়াচড়ায় মেরুদণ্ডে যস্ত্রণাবোধ করে। 

৪। মেরুদণ্ড স্পশাধিক্য। | 

৫€। রোগ[|ুউর্ধে বাম পার্থে এবং নিয়ে দক্ষিণ পার্থে প্রকাশ পায় 
(902000119068 801687 91820908117---01)109) 1916 80৫ 10৪ 
68 5109 )। 


এগারিকাসে ছুইটি লক্ষণ বিশেষরূপে প্রকাশ থাকে । প্রথমতঃ---কম্পন, 
আনর্ভন (0:920]108,  (1601)106 ) এবং দ্বিতীয়তঃ-_-শীতস্ফোট 
€ 91011019517) )। 


তাত ন্লোগ 0005০75৬ ১এগারিগাসকে তাণ্ডব রোগের 
একটি প্রধান ওষধ বলা হয়। 1006 10086 8620105 01087085 781700106 
07001) 61015 10901027068 276 6710107706 500. 61620017708) 391801706 
০1 008. 70050168100 66201011706 0 606 11001)9১ 0018706 830 
81697000155 6৮81 10689 610689 (০ 18860768816 10:656106 2) 511 
[8765 ০£ 6108 10000 800. 11701)9, 1009 6৮716010106 0£ 6108 10050188 
09007778 80 85068718158 €1)%৮ 16 19 8 চ6]] 06ড8101)60 0858 ০0: 
০10168, তাগুব রোগের যাবতীয় লক্ষণ ইহাতে পরিষ্কাররূশে প্রকাশ থাকে 
এবং বহু তাগুব রোগ আরোগ্য সংবাদও পুস্তকে লিপিবদ্ধ দেখা যায়। 
শরীরের যে কোন হ্থান এবং যে কোন পেশী আক্রান্ত হইতে পারে। 
এগারিকাসের এই কম্পন একটি সার্বজনীন লক্ষণ। লমুদয় শরীরময় অথবা 
স্থানে স্থানে পিপীলিক। চলিয়৷ বেড়াইতেছে এইরূপ সুড়ন্ড় বোধ হয়, ইহ 
কেবল চর্মোপরি মনে হয় না, মনে হয় শরীরের মাংসের ভিতর হইতেছে। 


'এগারিকাস মাসকেরিয়াস ১৪৭৬ 


শরীরের কোন স্থান বাদ যায় না । গাত্রত্বকের স্থানে স্থানে যে সমুদয় স্থানের 
রক্তসঞ্চালন ক্রিগ্না ক্ষীণ যেমন কর্ণ, নাপসিকা*হস্তের পশ্চাদ্দেশ, অঙ্গুলি ইত্যাদি 
স্থানসম্হে অদ্ভূত অনুভূতি লক্ষণ প্রকাশ পায়--মনে হয় বরফবৎ শীতল 
অথবা উষ্ণ স্র্চ ফৌোটান হইতেছে। এতদস্থানসমূহে লাল দাগ প্রকাশ পায়, 
চুলকায় এবং জাল! করে যেন শীতক্ফোট (0%01101819) হইয়াছে । পেশীসমূহ 
থাকিয়া থাকিয়া ঝাকাইয়! উঠে, আনর্তন হয়, পেশীর উপর রোগীর কোন 
কর্তৃত্ব থাকে না, হম্তের এবং অঙ্গুলির সঞ্চালনের বিকৃতি হয়, কোন দ্রব্য 
ধরিতে গেলে অঙ্গুলি ফাক হইয়া যায়। হস্তস্থিত দ্রব্য অঙ্গুলির সঞ্চালনের 
বিকৃতিবশতঃ পড়িয়া যায়। এপিসেও এই প্রকার রান্নাঘরের বাসনপত্র ভাঙগ। 
লক্ষণ দেখা যায়। রান্নাঘরে থাকিতে পারে না কারণ উত্তাপে রোগ 
বুদ্ধি হয়, এগারিকাস উত্তাপ ইচ্ছা করে। পেশীর আনর্ভনবশতঃ অঙ্গ প্রত্যঙগ 
কাপিতে থাকে, ঝাকাইতে থাকে । এগারিকাসের এতদসমুদয় কম্পন 
ঝাকুনি, আনর্তন নিদ্র্িতাবস্থায় থাকে না এবং এগারিকাসের সমুদয় লক্ষণ* 
স্রীসহবাসে বুদ্ধি হয়, এমন ক ইহাও দেখ! যায় অল্প বয়স্ক বিবাহিত স্ত্রীলোকে 
সহবাসের পর মুচ্ছঠ কম্পন, আনর্তন ইত্যাদি লক্ষণ প্রকাশ পায়। 
এগারিকাসে মুখমগুলের পেশীর আনর্তন হয়, থাকিয়! থাকিয়। হয়, একস্থানে 
পেশীর কিছুক্ষণ কম্পন হইয়া! আবার অন্ত স্থানে হয়, এই প্রকার পুনঃ পুনঃ 
হইতে থাংক। ইহাতে মুখমগুলের সামান্ত আনর্ভন হইতে প্রকৃত তাগুব 
রোগের সমুদয় লক্ষণ প্রকাশ থাকে। এগারিকাসে একটি অডভুভত লক্ষণ 
দেখিতে পাওয়া যাম্ব তাহা হইতেছে রোগ উর্ধে বাম পাশ্বে' এবং 
নিয়ে দক্ষিণ পার্খে প্রকাশ পায় (009201101817708 81)99%: :01890178117__ 
1916 8150. 1079৮ 7161)0--406,) 96800020105, 001009৮2806 ছা) 
106: 1616---48000285 6৪05, 01808) )। 


তাণবকক্সোলেকল সমমগুণ শঅসমুহ 


হ্বাইগ্জেল্ লোম্িওত্ডোলা-হইহা অনেকটা এগাঁরকাসের: 
সমকক্ষ ওধধ। ইহাতে মুখমগুলের পেশীর আনর্তন অত্যন্ত অধিক এবং 
সর্বদ! হইতে ধাকে এবং ইহার লক্ষণগুলি এগারিকান অপেক্ষ। অধিক প্রবল। 


১৪৭৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


এগারিকাসে অক্ষিপুটের অনবরত আনর্ভন এবং শরীরের বিভিন্ন স্থানে অথব। 
চক্ষুর পাতায় চুলকানি থাকে। 

জ্নিহ্িসিফিশগা-_বামপার্খ” অধিক আক্রান্ত হয় এবং যখন 'এতদ- 
সহিত পেশীর বেদনা অথব! বাত বর্তমান থাকে অথবা যখন জরায়ু হইতে 
প্রত্যাবৃত্ত (০০০9:৪ £911951) হইয়া রোগ প্রকাশ পায়। 


এরর 





টেল্প্রেণ্উ তনাঁ-_ইহাতে দক্ষিণ বাহু এবং দক্ষিণ পদ আক্রান্ত হয়। 
রাত্রিতেও সঞ্চাঙ্ন লাগিয়া থাকে। 
ইছোতিনস্্রী-মানসিক আবেগ (9:0০61০2) হইতে উখিত। 


* ভিকিস্রী- নিদ্রিতাবস্থায়ও তাগুব রোগের আনর্ন ( 6চ16010106 ) 
হইতে থাকে । 
চক্ষু স্পন্দন্ন_ চক্ষুতেও আনত্তন এবং কম্পন প্রকাশ পায়, চক্ষর 
পাতা নাচিতে থাকে । রোগী যখন তাকায় দেখিতে পাওয়া যায় রোগীর 
চক্ষু ঘড়ির পেওুলামের ন্যায় এপাশ ওপাশ করিতে থাকে, চক্ষুকে এক দিকে 
স্থির করিয়া রাখিতে চেষ্টা করিলেও তাহ। রাখিতে পারে না (7076 [81906 
10018 ৪6 ০০. (10919 15 & [১6000]010 1108 806101) 0 6108 6565, 616৮ 
£০ 0801 900 107৮0 &1] 006 61009, ) কিন্তু কেবল নিদ্রায় চক্ষুর সঞ্চালন বন্ধ" 
থাকে অর্থাৎ এগারিকাসের সমুদয় সঞ্চালনই নিত্রিতাবস্থায় স্থগিত থাকে । 
এই প্রকার লক্ষণ সাইকুটা, আর্সেনিক, সালফার, পালসেটিলাতে আরোগা 
হইতে দেখা যায় কিন্ত এগারিকাসকেই এই বিষয় প্রাধান্ত দেওয়া যায়। চক্ষুর 
দৃষ্টিরও ব্যতিক্রম হয়, ডবল দেখে, পড়িতে গেলে অক্ষরগুলি যেন সরিয়া 
বেড়াইতেছে চক্ষুর সম্মুখে যেন ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র মাছি উড়িয়া বেড়াইতেছে। মনে 
হয় চক্ষুর সম্মুখে যেন যাকড়সার জাল রহিয়াছে । চক্ষুর পাতার আনর্ভন এবং 
কম্পন হইতে থাকে, এই আনর্তন এবং কম্পনই হইতেছে এগারিকাসের প্রধান 
লক্ষণ। চক্ষুর পেশীর ছূর্বলতা পারলক্ষিত হয় তদহেতু চক্ষুর সঞ্চালনেরও 
ব্যতিক্রম হয়। 


ভীজন্ননেত্ত্রিস্্র- ভ্রীজননেন্দ্রিয় হইতে যেন কিছু বহির্গত হইয়া! 
পড়িবে এইক্ধপ যন্ত্রণা বিশেষতং খতুন্রাবের পর অধিক হয়; যন্ত্রণা অত্যন্ত ভীষণ 


এগারিকাদ মাসকেরিয়াস ১৪৭৮ 





সিসিসিস্পীসসশি ক আপিল সা সপ নি 
পপ স্পপ্পাপিসিসীপ শালা পেস সপ 


হয়। এই প্রকার. লক্ষণে অধিকাংশ স্থলেই সিপিয়া, পালসেটিলা, মিউরেক্স, 
লিলিয়াম ইত্যাদি ওষধ নির্বাচিত হইয়া থাকে কিন্তু যে স্থলে কশেরুকা 
মাজ্জেয়ক্ষয়ের ( 8)11)8] 0০0: ) সহিত এই রোগের সংশ্রব থাকে সেই স্থলে 
এগারিকাসকে চিন্তা করিবে। স্ত্রীলোক কশ, লম্ব। এবং স্বায়ুপ্রধান। এত 
লক্ষণসহ গাত্রত্বকে পিপীলিকা সঞ্চালনবৎ স্ুড় সুড় বোধ থাকিলে এগারিকাস 
তাহার সর্ধবপ্রধান ওষধ। 

স্পীতিত্ফোউ-- (0119151)- শীতস্ফোটের, বরফে অবশতার 
(£:0861069) এগারিকাস একটি উৎকৃষ্ট ওধধ। কর্ণ, নাসিকা, মুখমণ্ডল 
হত্ত পদের অঙ্গুলি এবং গাত্রত্বকের স্থানে স্থানে লাল হয়, ভীষণ চুলকায় 
ফুলিয়৷ উঠে এবং জ্বাল। করে, যেন শীতে স্থান £19290 হইয়া গরিয়াছে। 
এগারিকাসের চ্মরোগের এই লক্ষণসমূহ অত্যন্ত পরিচায়ক__-যে কোন রোগেই 
এতদলক্ষণসমূহের উপর নির্ভর করিয়া! এগারিকাস প্রয়োগ করা যাইতে পারে 
কিন্তু এগারিকাল নির্বাচনকালীন অক্ষিপুটের কিংবা! মুখমণ্ডলের কিংবা 
শরীরের অন্য কোন স্থানের পেশীর আনর্তন ( 6চ্160105 ) হইতেছে 
কিনা তত্প্রতি দৃষ্টি রাখিবে। এগারিকাস নির্বাচনে এই দুইটি লক্ষণই 
হইতেছে বিশেষ পরিজ্ঞাপক। 


টীইফক্ক্েড-টাইফয়েড রোগে মন্তিফবিলি প্রদাহ ইত্যাদিতেও 
এগারিকাসের সময় সময় প্রয়োগ দেখ। যায়। সকল সময় প্রলাপ বকিতে 
থাকে, শয্যা! হইতে উঠিয়া! পালাইয়। যাইতে চায়। বালিসে মন্তক এপাশ 
ওপাশ চালিতে থাকে । 


ুভিস্পুন--কটিদেশে যন্ত্রণা হয়, উপবেশন কালীন (ছ1:119 5166128) 
এবং পরিশ্রমে অধিক হয় (জিঙ্কাম)] অত্যধিক স্ত্রীসহবাসেও মেকদণ্ডে 
যন্ত্রণা হয় এবং মেরুদণ্ড ম্পর্শাধিকয। শরীরের সঞ্চালনে মেরুদণ্ডে (8106) 
যন্ত্রণথ। বোধ করে। 


১৪৭৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া। মেডিক। 
প্রয্োগহিথি 


ডাইইতিলউউঙ্নম্ম--ডাক্তার ন্তাস ২০* ক্রম প্রয়োগের পক্ষাপাতী, 
আমিও ২০০ ক্রমই অধিক ব্যবহার করি । চশ্মরোগে নিম্বক্রম প্রয়োগ হয়। 


ল্োলেলস ব্রছ্জি-শেষ রাত্রি ৩.৪ টা, এবং সন্ধ্যা, স্ত্রীসহবাসে, 
শীতল বাযুতে। 


রোগীর বিবরণ 


একটি ২॥০ বৎসরের শিশুর মস্তিফ বিলিপ্রদাহ হয়, এপিস, সালফার 
ইত্যাদি ওুঁধধে কোন:উপকার হয় নাই । শিশুটি বালিসে মস্তক এপাস ওপাঁদ 
চালিতেছিল, জড় বুদ্ধিতা (209601116) প্রকাশ পাইতেছিল। এতদসমুদায় 
লক্ষণ এগারিকাস প্রয়োগে সম্পূর্ণ আরোগ্য হয়, এতদ্যতীত টাইফয়েডেও 
শিশুর মস্তক চালা, কাপড় কামড়ান__ইতাদি লক্ষণ এগারিকামে অনেকট।! 
উপশম হয়। তৎপর টেরেপ্টলা প্রয়োগে সম্পূর্ণ আরোগ্য হয়। (ডাঃ 
করণডোরফার [0৮ 00700511061) | 


বিস্মথ (815170%17) 
সর্ষ প্রধান লক্ষণ 


১। একল। থাকিতে পারে না সকল সময় লোক সঙ্গ চায়-_ 
(90116909 18 007988%7:81)19, 0931:99 0010709/)) 

২। রোগী অত্যন্ত অস্থির একবার উঠে, একবার বসে, 
একবার শয়ন করে, একস্থানে অধিকক্ষণ স্থির হইয়া থাকিতে 
পারে না। 

৩। খাদ্যদ্রব্য পাকস্থলীতে কিছুক্ষণ থাকে কিন্তু জল 
পাকস্থলীতে স্পর্শমান্র বমন হইয়! উঠিয়া যায় (501010100৮0 
260] 99 8001 83 16 799%01)98 6069 36077901), 1০00 
1:010917790 1070091 ), 

৪1 শিশু-কলেরার উৎকৃষ্ট ওষধ-_ আক্রমণ অত্যন্ত হঠাৎ 
এবং দ্রুত বৃদ্ধি। প্রচুর বমন। 

&1। মুখমণ্ডলের চেহার1 ফ্যাকাসে রক্তশুন্তা এবং চক্ষুর 
চারিধার কালিমাযুক্ত। 

৬। পাকস্থলীর একটি স্থানে যেন ভারী জিনিষ চাপাইয়া 
রাখ হইয়াছে এবং তদসহিত পর্যায়ক্রমে জ্বালা এবং খিলধর। 
যন্ত্রণা হয়। 


সাধান্রণ লক্ষণ 


১। গ্রাতি শীতকালে শিরঃগীড়1 হয়, পাকাশয়-প্রদাহের স্থিত ইহার 
সংযোগ থাকে এবং পর্যায়ক্রমে হয় । 


১৪৮১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক! 


২। দস্তশূল--মুখে শীতল জল ধরিলে উপশম হয় (ব্রাই, কফিয়া। 
পালসেটিল! )। 


হমাননতিলিক্ লক্ষণপ--নিঞ্জনে থাকা বিসমথ রোগীর অসম্ভব 
(59011600815 10068187919 )। লেংকসঙ্গ সকল সময় চায়। শিশু 
মাতাকে হাত ধরিয়া থাকিতে বলে। 





চলেপল্পা1- কলেরা বিশেষতঃ শিশু-কলেরায় বিস্মথ একটি সর্বপ্রধান 
ওষধ, ইহার লক্ষণগ্ডুলি অত্যন্ত পরিষ্কার, সমগুণ ওষধসমূহ হইতে ইহাকে 
নির্বাচন করিতে ভ্রম হওয়া উচিৎ নয়। বিসমথ নির্ববাচন করিতে নি 
লক্ষণগুলি সর্বদা স্মরণ রাখিবে : 

১। রোগের আক্রমণ অত্যন্ত হঠাৎ এবং দেখিতে দেখিতে 
উহার বৃদ্ধি। এত দ্রুত রোগ বৃদ্ধি হইতে থাকে যে, কয়েক ঘণ্টার 
মধ্যে মৃত্যু ঘটিবার সম্ভাবনা হয় ( [179 015688613 3০0 8909 
11) 169 01088 &200. 781)10. 10 168. 00089) 0096 70801600 
0169 1) & 3161) 02 95910 17) ৪, 9 10019 )। 

১। প্রচুর বমন হয় এবং অদম্য জলপিপাসা। পাকস্থলীতে 
স্পর্শ লাগ! মাত্রই বমন হয় ( 01016106 01 19706 00810616195 
৪100. 11709096 11786 19 9,000271)87190. 10) €07010178 ০: 
দা96: 0781010 0159 1002597৮ 16 60001)99 00৪. 86010801) )। 
কেবল জল বমন “হয়, খাদ্যদ্রব্য কিছুক্ষণ থাকে । মল জলবৎ 
তরল, প্রচুর, অত্যন্ত বদগন্ধযুক্ত এবং বেদনাশুন্য (860018 দা৪6০7 
70:01989) 10891701938 8100 ৮৪] 0160718159১ 090697009 
91770111770) | 

৪। অত্যন্ত অবসন্নতা এবং হ্র্ধলত অথচ গাত্র উ্ণ অথব! 
উষ্ণ ঘর্দে সিক্ত (20901 10108696107, 8৮ 00৪ 80809 18 
9) 800 01690 ০0০09290. 16) ৪2000 ৪৮7996)। 


বিস্মথ ১৪৮২ 


। 


৫। মুখমণ্ডল মৃতবৎ ফ্যাকাসে, রক্তশুন্য এবং চক্ষুর চারিধার 
কালিমাযুক্ত (180619 09901)17 10919 160) 11069 80900 
&1)9 9569 )। 


৬। জিহ্বা পুরু শ্বেত লেপাবৃত ( ০0599 6100] ০0890 
ঘা1)106 )। 

উল্লিখিত লক্ষণসমূহ অনেকট! আসেনিক, ভিরেট্রাম এলবাম, ফসফরাস 
এবং এট্িমক্ুডামেও দেখিতে পাওয়া যায়। 


আর্সরেন্নিক্ক_যাহা কিছু হউক আহার কিংবা পানকরাম্রই 
তৎক্ষণাৎ বমন হইয়া উঠিয়া যায় কিন্তু বিসমথে কেবলমাত্র জলটুকু বমন 
হয়, খাদ্যদ্রব্য তখন থাকিয়া যায়। আসেনিক রোগী পুনঃ পুনঃ জল খায় 
অথচ পরিমাণে কম আর বিসমথ রোগী প্রচুর জলখায়। হুর্ববলতা এবং 
অবসন্নত্1 উভয় ওযধেই সমান কিন্তু বিসমথে রোগীর গাত্র ঠাণ্ডা হয় না বরং 
উষ্ণ থাকে এবং উষ্ণ ঘন্ম হয়। এতত্বাতীত বিসমথে আরেনিকের ন্তায় 
অন্তর্দাহ এবং অস্থিরতাও আছে, রোগী একবার বসে, একবার শয়ন করে, 
একস্থানে অধিকক্ষণ থাকে না। 


ফুস্ফল্পীস- ইহাতে পানকরামাত্রই বিস্মথ এবং আসেনিকের ন্যায় 
বমন [হয় না। জল পাকস্থলীতে গরম হইবামাত্র বমন হয় এবং রোগীর 
শীতল বরফজল, বরফ, খাইবার আকাজ্ষা অত্যন্ত অধিক। 


এপ্টিন্রুডাক্ম-ইহার জিহ্বা বিস্মথ অপেক্ষাও অধিক পুরু 
শ্বেতলেপাবৃত। যদিও £বিস্মথের সহিত ইহার ভ্রম হইবার সম্ভাবনা কিন্তু 
অন্যান্ত লক্ষণে ইহ বি্মথ হইতে অনেক প্রভেদ। 


পাক্গম্পম্ত্র প্রল্গীহ--পাকস্থলী জাল। করে এবং এই জালার সহিত 
পধ্যায়ক্রমে পাকম্থলীর কোন একটি স্থানে যেন কিছু ভার চাপা রহিয়াছে 
এইরূপ বোধ হয়। খিলধরে, আক্ষেপযুক্ত যন্ত্রণা হয়, বুক জাল! করে এবং 
মুখে জল উঠে। বিসমথে বমনই হইতেছে প্রধান লক্ষণ। পাকম্থলী 
জালাকরতঃ খাদ্যদ্রব্য জোরে ছিট্কাইয়৷ নির্গত হওয়া বিস্মথের একটি 


১৪৮৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


বিশিষ্ট লক্ষণ (10000 19020108010 60৪. ৪6০1008010 দ716) 60৪ ₹1019206 
81806100. 0৫ 1000--731970061) 18 609 76160 )। বিস্মথকে প্রকৃত 
পাকাশয় প্রদাহের ওধধ বলা হয়। ইহার সহিত অজীর্ণের কোন লক্ষণ 
বর্তমান থাকে না। জ্বলন, কামড়ানি, কাটিয়া ফেলা ইত্যাদি যন্ত্রণা মেরুদণ্ড 
বিস্তারিত (৪109) হয়। পাকস্থলী খাদ্যদ্রব্যে পূর্ণ হইলে প্রচুর বমন হয়, 
এই বমন অনেকক্ষণ পর কিংব। ২1৩ ঘণ্টা! পরেও হয় অথচ জল পাকস্থলীতে 
স্পর্শমাত্র উঠিয়া ায়। নাঝ্সভমিকার ন্তায় পাকস্থলীর যন্ত্রণা শীতল পানীয় 
পানে উপশম হয়। বিস্মথের পাকাশয় প্রদ্দাহ শরীর পশ্চার্দিকে বাকাইলে 
অনেক সময় উপশম হয়। 

ববগ্ভউ লগ (08:০6: )--পাকস্থলীর কর্কট রোগে বিস্মথ 
অনেক স্থলে নির্বাচিত হয়, পাকাশয়ে ভীষণ জ্বালা! হয় (আর্মপোনক )। 
প্রচুর খাদ্যন্্ব্য অনেক দিন যাবৎ পেটে রহিয়াছে একদিন সমুদয় এক 
সঙ্গে বমন হইয়া নির্গত হইয়া যায় । এতদ লক্ষণে পাকস্থকীতে জলন অত্যন্ত 
অধিক হয়। আসের্নিকের ন্যায় রোগী অত্যন্ত অস্থির প্রকৃতির, একস্থানে 


স্থির হইয়া বসিয়া থাকিতে পারে না। 
দত্তশ্গুল (7০০৫/৯০৮৩ )-_শীতল জল মুখে ধারণে দস্তশূল উপশম 
হয় (ব্রাই, কফিয়া, পালসেটিল] )। 





প্রস্মোগ বিঘি 
ডাইভিলউস্নন্ন- হ্লায়ুশূল্যস্তরণাবৎ পাকাশঘ প্রদ্দাহে নিক্ক্রম ৩৯, 


৬৯% চুর্ণ উত্তম কার্ধ্য করে কিন্তু শিশু কলেরায় ২** শক্তির নিয়ক্রম ব্যবহার 
করা উচিৎ নয় 10 60606018121 0:00 01858651218 6156 109. 
65601561008 1056 86:56 206 10686 1700 17) 00০0161% 115680600 ] 


10667 088 1096৮ 608) 2090 870 10879 9991) ::61081081)16 


18901 8--1)1, ২8813, ) 


ঙ্মগুণপ ওস্বসমূহ--এটিম ক্ুডাম, আল? ক্রিয়োজেট। 


বেঞ্জোয়িক এনিড' (3972010 /5010) 


ইহা গ্রমেহ অথবা উপদংশ রোগযুক্ত বাত এবং গেঁটে বাড ধাতুগ্রস্থ 
ব্যক্তিদিগের প্রাতি উত্তম কার্য করে। ইহার বিশিষ্ট লক্ষণই হইতেছে, 
মুত্রের দুর্গন্ধতা। 


অর্ধপ্রধান লক্ষণ 


১। প্রমেহ এবং উপদংশ রোগগ্রস্থ ব্যক্তির বাতে অধিক 
উপযোগী (4. 2০9, 21000018010 0196179819 9100791690. 
01) ৪ 20007070981 ০2" 91010111610 [0961906) 


২। প্রত্াব ঘোর গীতবর্ণ এবং ভীষণ তীব্র গন্ধযুক্ত (0:09. 
091101১7010) 800. 19 117099 0001 1)101)]7 17701791990) 


৩। কুগ্ন শিশুদিগের অসারে রাত্রিতে শষ্যায় মূত্র ত্যাগ 
(10009319 70090697009, 01 091108,66 01)110970) 


৪। সন্ধিস্থলের বিশেষতঃ হাটু এবং বৃদ্ধান্থুলির গেঁটে বাত, 
অস্থি গুল্যুক্ত বাত ইত্যাদিতে অধিক নির্বাচিত হয়, সন্ধিস্থল' 
প্রদাহ হইয়। লালবর্ণ এবং স্ফীত হয়, ও যন্ত্রণ! রাত্রিতে বুদ্ধি হয়। 


সাধাল্রণ লক্ষণ 


১। উদরাময় অত্যন্ত দুর্গন্ধযুক্ত প্রচুর জলবং তরল সাদা অথবা সামান্ত' 
রংযুক্ত। 


২। প্রমেহ অবরুদ্ধ হুইয়! মুত্রাশয় হইতে গ্লেম্মাআাব হয়। 


১৪৮৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


স্যপ্র--বেঞোদ্ধিক এপিভের সর্ধপ্রধান লক্ষণ হইতেছে মৃত্রের ছুর্গন্ধতা। 
মৃত্রের এত অধিক তীব্রগন্ধ যে একবার যাহার নাসিকায় ইহার গন্ধ প্রবেশ 
করিয়াছে আর সে ভূলিতে পারে নাই । মুত্রের বর্ণও অত্যন্ত লাল-_গদ্ছে 
এবং বর্ণে ইহার সমকক্ষ গধধ আর আছে বলিয়া! মনে হয় না,যেসন ইহার 
তীব্র গন্ধ তেমনি ইহার ঘোর পীতবর্ণ (81109 081]. 19:07), 500. 006 
00170098০00 10151] 1706651680)1 ইহার মৃত্রের গন্ধের তীব্রতা 
অনেকটা অশ্থের মৃত্রের ন্যায়। পূর্কেই বলিয়াছি বেঞ্জোরিক এসিড বাত 


ধাতুগ্রস্থ লোকদিগের প্রতি অধিক নির্ববাটিত হয়--কিন্ত প্রত্রাব প্রচুর এবং 
17161) 51080150 €1%দ15 অর্থাৎ ঘোর পীত বর্ণ (ফ্রেতত্র্যাপ্ডির ন্যায়) হইলে 
রোগী বাতের যন্ত্রণা ইত্যাদি সমুদায় অত্যান্ত উপশম বোধ করে। প্রম্নীব 
হল্প এবং নিয় স্পেসিফিক গ্রেভেটি (10 ৪])80150 9151৮) অর্থাৎ ফ্যাকাসে 
বর্ণ হইলে যন্ত্রণার বৃদ্ধি হয়। প্রশ্রাবের স্বল্পতার সহিত বাতের যন্তণার বৃদ্ধি 
হয় আর আধিকোর সহিত বাতের যন্ত্রণা উপশম হয়। প্রন্রাোবের সহিত 





যন্ত্রণা কম বেশী হইয়া থাকে (দ্য1)91) 0) 011158 18 9019:0108 &00. 1191)65 
0£ 010 2910 19 1081175 [988890. &100 6116 9717) 18 101] ০01 0.91)08168, 
6061) 0109 10506190619 %6 1075 170886১ 1081) 6106 01108 19৪ 8006 ০: 
01 1161)6 8])80190 6165 106 ৪0068 (70100 10800901)8 8110 10811 
10 6108 ]017168 66৫) । অনেক সময় মুত্র অধিকক্ষণ থাকিলে, স্বভাবতঃই 
দুর্গন্ধ হইয়। যায় কিন্তু বেঞ্জোফিক এপিডে মূত্র ত্যাগ কর! মাত্রই ছুর্ণধ 
জানিতে পারা যায়। বেঞ্োয়িক এপিডের মুত্র শ্বভাবতঃই ছুর্গন্ধ। 1). 
09087:086য 86598 (108 61১6 ০৫০: ০ 608 01156 19 17)076 0118180- 
69718610 61180 608 00101 800 16 10096 198 1):999106 1081 6116 01108 
18 £1681)]7 ₹০:060. নাইটি,ক এসিড, বার্কেবিস ইহাদের প্রনম্নাবও অত্যন্ত 
তীব্র গন্ধযুক্ত। বার্কেরিসে ঘোলা ঘোল। তঙ্গানি পরে এবং মৃত্র-পিগুশুল 
যন্ত্রণা থাকিবার সম্ভাবন1। 


ক্যালকোরিয়া কার্ব-_-ইহার প্রশ্রাবও তীব্র গন্ধ যুক্ত হয় বটে কিন্ত 
ইহাতে সাদ! তলানি পড়ে । বেঞ্োয়িক এমিডের সহিত বার্ধেবিসের 
অধিক সাদৃশ্ঠ দেখা যায় যে হেতু উভয় ওঁধধই বাত রোগে অধিক নির্বাচিত 


বেপ্োম়িক এসিড ১৪৮৬ 


হয় এবং প্রম্রাবও তীব্র গন্ধযুক্ত কিন্তু বেঞ্রোয়িক এনিডে কিছুই তলানি 
পড়ে না আর বার্ধেরিসে ঘোলা ঘোলা! তলানি গড়ে । এই ছুইটি ওষধে 
এই ছুইদিকে দৃষ্টি রাখা কর্তব্য। এতদ্যতীত লিথিয়াম কার্বও তীব্র 
গন্ধযুক্ত প্রজ্াবের একটি উত্তম ওুষধ । 


শ্েষ্মে সোজা -শিশুদ্িগের শেষে মোতাতেও বেঞ্োয়িক এসিড 
প্রয়োগ হইয়া থাকে কিস্ত ইহার নির্বাচণের বিশেষ লক্ষণই হইতেছে. 
দুর্গন্ধতা । ছুর্গন্ধতা এই ওঁধধের সর্বপ্রধান লক্ষণ ইহ! সর্বদা স্মরণ রাখিবে । 


মুত্রের গন্ধ ঘোড়ার মৃত্রের স্থায় তীব্র । 


তনানসিক্ষতলম্ষণ--অশান্তি জনক বিষয় সর্বদা চিন্তা করিতে 
থাকে । বিকৃতি অশ্গপ্রত্যঙ্গ যুক্ত কোন লোক দেখিলে ভয়ে কাপিতে 
থাকে। নিদ্রা ভাল হয় না__সজাগ অবস্থায় শুইয়! শুইয়া নানান অপ্রিয় 
বিষয় চিন্তা করে-_-অথচ চিত্ত করিবার কোন কারন নাই । 


শ্শিল্পঃলীড়1- _বেঞ্জোয়িক এসিডে নানাপ্রকার শিরঃপীড়া হয় কিন্তু 
এতদসমুদায়ের সহিতই প্রশ্রীবের সম্বন্ধ রহিয়াছে । মন্তকের পশ্চাদ্দেশে 
তীষণ যন্ত্রণা হয়। বাতের ন্যায় যন্ত্রণা হয়। মস্তকের তালু যস্ত্রণায় ফাটিয়া, 
যাইতে চাহে । কিন্তু দেখা যায় সন্ধিস্থলের যন্ত্রণা হ্রাস হইয়া শিরংপীড়া 
প্রকাশ পায়। প্রল্রাব অধিক হইলে শিরঃপীড়া উপশম হয়। 


প্র্দীহ--একটি অদ্ভূত লক্ষণ ইহাতে দেখা যায় তাহা হইতেছে ষখন 
শনীরের বাতের লক্ষণসমূহ উপশম হয় তখন হঠাৎ জিহ্বা প্রদ্দাহ কুলিয়া 
ওঠে, গলার অভ্যন্তর প্রদেশে যন্ত্রণা হয়, তালু মূল স্ফীত হয় এবং সঙ্গে সঙ্গে 
প্রত্াব স্বল্প ঘোর পীত বর্ণ (৭82 ঢ৪110%) ও অত্যন্ত তীব্র গন্ধযুক্ত হয়। 
মার্কিউরিয়াস সলেও এইরূপ লক্ষণ দেখিতে পাওয়া যায়। মার্কিউরিয়াস 
সলে জিহ্বায় অত্যন্ত ঘা হয়। এতঘ্যতীত স্থান বিকল্প (10668868818) কূপ 
হঠাৎ সন্ধিস্থলের বাতের যন্ত্রণা উপশম হইয়া পাকস্থলী আক্রান্ত হয়-_-রোগী 
যাহা আহার করে তাহাই বমি করিতে থাকে, পেটে কিছুই সহা হয় না-_ 
অর্থাৎ পদ্ছুয়ের সন্ধিস্থলের বাত পাকস্থলীতে স্থানাস্তারিত হয়-_এইরপস্থলে 
বেঞোগিক এসিড "ব্যতীত এট্টিমনিক্রুাম, সেঙ্গুনেরিয়! নির্বাচিত হয়। 


১৪৮৭ র্লিনিক্যাল:মেটিরিয়া মেডিকা 


জিহ্বা, তালুমূল, গলদেশ আক্রান্ত হইলে বেঞ্জোরিক এসিডের সহিত 
মার্কিউরিয়াসসলকে চিন্তা করিবে । এন্টি কথা এই বিষয়ে স্মরণ রাখিতে 
হইবে__সদ্ধিস্থলের বাতের স্থান বিকল্পরূপে (50868865818) পাকস্থলী আক্রান্ত 
হইলেও বেঞোয়িক এসিডের স্বাভাবিক লক্ষণ প্রশ্রাবে ছূর্গন্ধতা ইত্যাদির 
প্রতি দৃষ্টি রাখিতে যেন তূল না হয় (স্ক1)00 ৪ (13101 ০01 73802910 4010 














10: 0716 86077801) ৪5101960028) 16 18 11000078176 6086 6 1786 11 
001100 16৪ 11019 128607, 1907 16 10170658০০৮ 168 00100181765, 


শয1)86 61181%06911765 ৪, 1381010 017 [080161)6) 


কাত এনবহ গেঁডেলীতি--বেঞ্চোর়িক এসিড বাত, গেঁটেবাতে 
অধিরূপ নির্বাচিত হয় এবং সন্ধিস্থল, হৃংপিও্ড ইত্যাদি স্থানের বাতের ইহ 
একটি উৎকৃষ্ট ওষধ ও বটে। যে স্থলেই বাত হউক ইহার বিশিষ্ট লক্ষণ 
প্রআ্জাবের দুর্গন্ধতা থাক] প্রয়োজন । সদ্ধিস্থল ফুলিয়া অস্থিগুন্মে পরিণত 
| পদছয়ের বিশেষতঃ হাটু এবং বৃদ্ধা্থুলিতে অধিক হয়, সন্ধিস্থলে 
খট, খট. শব হয়, গুল্ফ দেশের পেশীবন্ধনীর (68000 80)11118) যন্ত্রণা হয়, 
মণিবন্ধ, হাটু, পদ্ছয়ের বৃদ্ধাঙ্গুলি স্কীত এবং যস্ত্রণাযুক্ত হয় (£০১$] ০০70৫:80৪- 
61008 &%61171018) 80606৪ ৪1] 6176: ]01178 68198018117 6108 1096, 
01801006 00 0006101), 0০000581618) বাতের যন্ত্রণা রাত্রিতে বৃদ্ধি হয়। 
ডাঃ ভি, এন, রায়কে এই ওঁধধের মূল অরিষ্ট গেঁটে বাতে প্রলেপ দিতে 
(08176 করিতে ) দেখিয়াছি । 





আটিক্কা ইউল্লেম্ন- গেঁটে বাতে আর্টিক ইউরেন্স এবং কলচিকম 
মূল অরিষ্ট উঞ্চ জলে (২* ফোটা এক আউন্দ জলে) মিশ্রিত করিয়া 
90201:898 দিলে আশ উপকার হয়। ইহাব্যতীত কেহ কেহ আর্টিকা 
ইউরেন্স মূল অরিষ্ট পাচ ফোটা জলের সহিত মেবন করিতেও ব্যবস্থা দেন। 


উদ্ল্ীস্্--সাদা অথবা! সামান্য রংযুক্ত প্রচুর। অত্যস্ত ছুর্গন্ধযুক্ত 
শিশ্ুদিগেতেই অধিক হয় 1 মূল যদিও দুর্গন্ধযুক্ত কিন্তু প্রন্রাবের দুর্গন্বতাই 
হইতেছে ইহার বিশিষ্ট লক্ষণ । 


বেঙ্জোমিক এসিড ১৪৮৮ 


প্রন্সোগ লিথি 
ডাহল্িউঙ্নন্- নিমক্রম ৩য় এবং ৬ষ্ঠ অধিক প্রয়োগ হয় 


মম শুম্মত্ধ- বাতে বার্ধেরিস, লিথিয়াম কার্ব । বেঞোয়িক 
এসিড--শধ্যাম়্ মৃত্রত্যাগে বিশেষতঃ নাইটিক এসিডে উপকার না হইলে, 
গেঁটে বাতে কলচিকমে বিশেষ কাজ না হইলে, কোপেবার অপব্যবহারে 
প্রমেহ অবরুদ্ধে। 


ক্লোগেল্স ব্রছ্ষি-_মদ্য পানে, রাত্রিতে এবং অনাচ্ছা্নে, প্রন্রাবে 
বাত, গেঁটে বাত সমুদায় বৃদ্ধি হয়। 


মিউরিএটিক এসিড (0119110 ২০19) 


মিউরেটিক এসিডের বাবহার রোগের প্রবল অবস্থায় বিশেষতঃ টাইফয়েড, 
রোগের শেষ অবস্থায় অধিক দেখিতে পাই। ইহার প্ররভিংএ ছুই প্রকার এ 
লক্ষণ প্রকাশ পায়-_প্রথমতঃ মলের উপর, দ্বিতীর সায় মগুলের উপর । 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। ভীষণ ছুর্বলতা_উপবেশন মাত্রই চক্ষু বুজিয়া আইসে। 
নিম্ন চুয়াল ঝুলিয়া পড়ে, রোগীর মস্তক শয্যার পদদছয়ের দিকে 
গড়াইয়! যায় (10০৮ 1 11801090010) 911063 001 11) 
০০০). 

২। টাইফয়েড রোগে গভীর নিদ্রায় আচ্ছন্ন হইয়া পড়িয়! 
থাকে, সজাগ অথচ অচৈতন্য । জোড়ে জোড়ে গোগাইতে অথবা! 
বিড় বিড় করিয়। বকিতে থাকে । জিহ্ব। শুক্ষ, সম্কৃচিত, পক্ষাঘাত 
গ্রস্থ ৷ ছুর্গন্ধযুক্ত অসারে তরল ভেদ-_মৃত্র ত্যাগ করিতে মল 
বহির্গত হইয়া পড়ে ( এলোজ )। 

৩। নাড়ীর গতি প্রতি তৃতীয় স্পন্দনে সবিরাম হয় (70156 
1709177169 65০1 (100 199৪6). 


৪1 জননেক্দ্রিয়ে সামান্য স্পর্শ এমনকি কাপড়ের স্পর্শ 


পধ্যস্ত সহ হয় না। 

৫। উদরামর-_মৃত্র ত্যাগ করিতে কিংবা বায়ু নিঃসরণে মল 
নির্গত হইয়া পড়ে, (এলোজ )। মলত্যাগ ব্যতীত মূত্র ত্যাগ 
করিতে পারে না (9870006 স210%60 চ10)006 195102 88০ 


10০0919 17059 80 6106 9940)9 61709) 


মিউরেটিক এসিড ১৪৯০ 


৬। অর্শ-স্ফীত এবং নীলবর্ণ অত্যন্ত স্পর্শাধিক্য এবং 
যন্ত্রণাযুক্ত--এমন কি কাপড়ের স্পূর্শ পর্য্যন্ত সা করিতে পারে না। 
শিশুদিগেতে হঠাৎ প্রকাশ পায়। মুত্র ত্যাগকালীন হারিশ 
বহির্গত হইয়া পড়ে। 


সাপ্ান্রপ লক্ষণ 


১। রোগী খিটখিটে, রাগী, অস্থির এবং বিরক জনক। 


২। মুখবিবর এবং মলদ্বার বিশেষরূপ আক্রান্ত হয়, জিহবা এবং 
মলদ্বারের সঙ্কোচক পেশী পক্ষাঘাত গ্রস্থ হয়। 


৩। প্রশ্রাব ধীরে ধারে নির্গত হয়, মুত্রাশয় ছুর্ববল, মূত্র ত্যাগ কবিতে 
অনেকক্ষণ বসিয়া থাকিতে হয়। 


৪। মুখ বিবরে দূষিত রোগ হয়__কঞ্চবর্ণ গভীর ছিত্রযুক্ত ক্ষতে 
ভরিয়৷ যায়। দুর্গন্ধ শ্বাসপ্রশ্বাস ভীষণ অবসন্নত। ইত্যাদি প্রকাশ পায়। 


ক্মান্নভ্নিক্ষ তনক্ষী-রোগী খিট, থিটে, রাগী। ইন্দ্রিয় সকল 
অত্যন্ত তীক্ষ--আলোর দিকে তাকাইতে পারে না, চক্ষুতে আঘাত পায়। 
দুরের গোলমালে কর্ণে গুণ গুণ শব্দ উৎপন্ন করতঃ শিরঃপীড়া আনয়ন করে, 
জিহ্বার আম্বাদ, ভ্রাণ ও অতান্ত প্রবল হয়। রোগী সমুদায় দ্রবোর স্বাদ এবং 
প্রাণ অধিক বোধ করে। রোগী অত্যন্ত অস্থির প্ররুতির-_-একস্থানে 
অধিকক্ষণ থাকিতে পারে না ক্রমাগত স্থান পরিবর্তন করে। গগ্ুযুগল 
উজ্জল লালবর্ণ, জিহব! এবং মুখ বিবর শু, হৃদস্পন্দন দ্রুত অথচ দূর্ববল। 
তন্দ্রাযুক্ত-_কিস্ত নিদ্র। হয় না_এপাশ ওপাশ করিতে থাকে । রোগী যদিও 
অভ্যস্ত উত্তেজন। পুর্ণ কিন্ত এতদ সমুদয় লক্ষণের সহিত সর্ববদ] দূর্ববলতা এবং 
অবসাদ ভাব বর্তমান থাকে। 

[ ৯] 


১৪৯১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক৷ 


টাইস্জ্সেড-_টাইফয়েডের শেষ অবস্থায় যখন হূর্বলতা অত্যন্ত 
ভীষণ রূপ প্রকাশ হয় সেই সময় ইহার বিষ চিস্তা করা উচিৎ--ইহাকে 
কার্ধভেজ, আসেনিক এবং ফস্ফষরিক এসিডের সমকক্ষ ওঁষধধ বলা যাইতে 
পারে। আদে্নিকে উদ্িগ্রতা এবং অস্থিরতাঁই হইতেছে বিশেষ লক্ষণ । 
ফস্ফর্িক এসিডে মানসিক অবসন্নতা অধিক অর্থাৎ মন প্রথম আক্রান্ত হয়, 
পেশীর দুর্বলতা ক্রমশঃ প্রকাশ পায়, আর মিউরেটিক এসিডে পেশীর দুর্বলতা 
প্রথম, মানসিক ছূর্বলতা ক্রমশঃ গুকাশ পায়) রোগী বিমর্ষ, চিন্তাপূর্ণ, 
উদ্দাসীন, মুখ চোপসান, শিরঃগীড়ায় মত্তক যেন বিদীর্ণ হইয়া যাইতেছে এইক্প 
বোধ করে এবং মস্তকের পশ্চাদ্দেশে ভার বোধ হয়। রোগী অটৈতন্য 
অবস্থায় পড়িয়া বিড় বিড করিতে থাকে, তন্ত্রায় পড়িয়া দীর্ঘ নিশ্বাস ত্যাগ 
করে এবং গোৌঁগাইতে থাকে । 


জিহবা! পরিক্ষার কণ্টক শুন্য, শু, সঙ্কুচিত এবং আকারে ক্ষুদ্র 
হইয়া যায়। এত অধিক শুষ্ক হয় যে, কথা বলিতে মুখে জিহ্ব। 
জড়াইয়া যায়, ক্রমশঃ জিহব। পক্ষাঘাত প্রাপ্ত হয় এবং সঞ্চালন 
করিতে পারে না_মুখে কৃষ্ণবর্ণ ক্ষত প্রকাশ পায়-_ৃদস্পন্দন 
নিয়মিত রূপে হয় অথচ ছুর্বল। নাড়ীর গতি প্রতি তৃতীয় আঘাতে 
সবিরাম (17766100168) হয়--রোগী এত অধিক দূর্বলতা প্রাপ্ত হয় 
যে পেশীসমূহ ক্রমশ: কাব্য শুন্য হইয়া পড়ে। কুষ্ণবর্ণ জলবৎ 
দুন্ধযুক্ত উদরাময় প্রকাশ পায় এবং মলত্যাগকাঁলীন হারিস 
বহির্গত হইয়া পড়ে, মলত্যাগ অঙ্গারে হয়, মূত্র ত্যাগ করিতেই 
মল নিঃসরণ হইয়া পড়ে । সময় সময় তরল কালবর্ণ রক্তাভেদও 
হইতে থাকে । বালিন হইতে মস্তক পদদ্বয়ের দিকে সরিয়া 
আইসে-_বালিসে মস্তক রাখিতেই পারে না। 


অবশেষে মন্তিফের পক্ষাঘাত উপস্থিত হয়--রোগী চক্ষু ফ্যালফ্যাল 
করিয়া একদৃষ্টে চাইয়া থাকে, নিম্ন চুয়াল পড়িয়া যায়, শরীরের প্রাস্তদেশ 
সমূহ শীতল হয়--এই প্রকারে ক্রমশঃ রোগী মৃত্যু মুখে পতিত হয়। (রাসটঝ 
এবং ব্যাঁপ্টলিয়ায় আর লক্ষণ দেখ)। 


মিউরেটিক এপিড ১৪৯২ 


টাীইফক্কেডে ডিউন্ভ্রেডিক্ এক্িডেল্স সমকক্ষ 
শু সম্মহ_ 

লাউ" ইহাতেও রোগের প্রারস্তে মিউরেটিক এসিডের তায 
অস্থিরত। প্রকাশ পায়-_:রোগী সমস্ত সময়ই এপাশ ওপাশ করিতে থুকে-_ 
রাত্রিতে নিদ্রা যাইতে পারে না। সময় সময় প্রলাপ বকে এবং বিড় বিড় 
করিতে থাকে--এই সমুদায় লক্ষণই রাসটক্স এবং মিউরেটিক এসিডে দেখিতে 
পাওয়া যায়__কিন্ত মিউরেটিক এপ্সিডে ভীষণ দূর্বলতা থাকে-_বালিস হইতে 
মন্তক শয্যায় পদছ্বয়ের দিকে সরিয়া আসিতে থাকে এবং জিহবা শুফ হইয়। 
চামড়ার ন্যায় হইয়া যায়। এই দুইটি গুঁষধে যতই সাদৃশ্য থাকুক, ইহাদের 
লক্ষণে এত অধিক পার্থক্য রহিয়াছে ষে ইহাদের নির্বাচনে কোন প্রকার 
ভ্রম হওয়ার আশঙ্ক! থাকে না। 


ফস্ফ্ল্লিক্ এটিনড-মিউরেটিক এসিডের সহিত কতক বিষয়ে 
সাদৃশ্য দেখা যায়_-উভয় ওষধই উদ্াপীন, বিমর্ষ, কিন্তু মানসিক উদ্দাসীনতা 
বিষয়ে *ফম্কবিক_এসিড_মিউরেটিক__এসিড__ অপেক্ষা অধিক_ প্রবল, 
আর শারীরিক দুর্বলতা, অবসন্রতা বিষয়ে মিউরেটিক এসিড অধিক, 
প্রবল । ফম্ষরিক এসিড রোগী তন্দ্রায় আচ্ছন্ন হইয়া জর পদাথের 
ন্যায় যদিও পড়িয়া থাকে কিন্তু ডাকিলে শীঘ্রই সজাগ হইয়া ওঠে এবং যাহা 
'জিজ্ঞাস| করা যায় তাহার সঠিক উত্তর দেয়। 

এপিঙ-_ইহার সহিত মিউরেটিক এসিডের অনেক বিষয়ে সাদৃশ্ঠ 
দেখা যায়--উভয় উযধেরই জিহবা! শুষ্ক এবং সম্কৃচিত, উভগ্ন ঁষধধেই রোগীর 
মত্তক শয্যায় পদদ্ধয়ের দিকে নাবিয়। যায়, উভয় উধধেই মস্তিষ্কের পক্ষাঘাত 
লক্ষণ প্রকাশ পায়--কিন্ত এপিসের জিহ্বায় কিছু পার্থক্য রহিয়াছে--এপিসের 
জিহবা বিশেষতঃ পার্থে অর্থাৎ কিনারায় ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র ফোফ।| প্রকাশ থাকে । রোগী 
জিহবা বহির্গত করিতে পারে ন! ষেন দীতে আটকাইয়া যায় এবং কাপে। 


ল্যাস্উিক্সিস্া-ব্যাপটিসিয়া দেখ । 


ক্কার্লেডিন1-মিউরোটিক এসিডের স্বার্লেটনাতেও ব্যবহার দেখ। 
যায়। সমুদায় শরীর অত্যন্ত উত্তপ্ত হয়, মন্তক্ক রক্তাধিক্য হইয়া মুখমগুল 


১৪৯৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা। 


উজ্জ্বল লালবর্ণ হইয়া উঠে, রোগী তন্দ্রা অনুভব করে। স্ধার্লেটিনার পীড়ক। 
055) খুব বেশী বাহির হয় ন! গাত্রের স্থাট্ম ছড়ান থাকে। শিশু অত্যন্ত 
অস্থির, গায়ে কাপড় রাখে ন।। খালি গায়ে পড়িয়া থাকিতে চাহে--রোগ 
যতই বৃদ্ধি হইতে থাকে গাত্রত্বক বেগুণে অভাযুক্ত এবং পদছ্য় নীলবর্ণ হইতে 
থাকে-_সঙ্গে সঙ্গে সর্দি এবং ডিফথিরিয়ার লক্ষণ প্রকাশ পাইবার সম্ভাবনা 
হয়। তরল জলবৎ সর্দি শ্রাৰ হইয়া উর্ধ ওষ্ হাজির যায়। মুখের শ্লেম্সা 
অ্বাব এত অধিক ক্ষতকারক যে শ্নেম্সিক বিলি (0759008 17610019809) 
ভীষণ লালবর্ণ হয় এবং হাজিয়া যায়। ক্রমশঃ মুখ বিবরে বিশেষতঃ গলদেশ, 
টাকরায়, উপজিহ্বা এবং কনালীতে গীতাভ কটাবর্ণের সমাবেশ হয়। 
স্বাসপ্রশ্থাস অত্যন্ত দুর্গন্ধ হয় এবং উপজিহ্বা জলপূর্ণবৎ স্ফীত হয়। সময়, 
সময় উপজিহবা ফুলিয় বৃদ্ধাঙ্গুলির ন্তায় মোট] হইয়া জিহ্বার উপর ঝুলিয়া পড়ায় 
শিশুর শ্বাসপ্রশ্বাস বন্ধ হইবার উপক্রম হয়-_মিউরেটিক এসিডের এই লক্ষণ 
গুলির সহিত স্কার্লেটিনার সংঅব না থাকিতেও পারে। উক্ত লক্ষণগ্ুলি 
যেমন-_রক্তাধিক্যতা, তত্দ্রাভাব ইত্যাদি বেলেডনায় প্রকাশ থাকিলেও কিন্তু 
বেলেডন। এইরূপ স্থলে ইহার প্রকৃতি ওষধ নয় বরং এপিস এবং সালফারকে 
ইহার অনেকট। নিকট সদৃশ ওঁষধ বলা যাইতে পারে । 


ক্েলিপাল্পসন্মাঙ্জান্সেটীঙ্ম-গলদেশের বিশেষতঃ  উপজিহ্বার 
স্বীত লক্ষণে কেলিপারমাঙ্গানেটামকে মনে পড়া উচিৎ কিন্তু কেলিপার, 
মাঙ্গানেটাঙে দুর্গন্ধ অত্যন্ত ভীষণরূপ বর্তমান থাকে । 


উদ্ল্পী-যরুত দৃঢ়সংহৃত (91070915) হইয়া উদরী প্রকাশ পাইলে' 
এবং এবন্প্রকার উদরী রোগের শেষ অবস্থায় মিউরেটিক এসিডের ব্যবহার 
দেখা যায়। যকৃতের যে কোন রোগেই ইহ! ব্যবহার হইতে পারে যদি 
লক্ষণ প্রকাশ থাকে--এই প্রকার উদরী আরোগা হওয়ায় সম্ভাবনা যদিও কম 
কিন্তু মিউরেটিক এসিডে কতকটা উপশম হইতে পারে । রোগীতে টাইফয়েডের 
লক্ষণ প্রকাশ হইতে থাকে, রোগী তন্দ্রা আচ্ছন্ন হইয়া! থাকে এবং শরীর' 
অত্যস্ত শীর্ণ হয়। মুখবিবর ক্ষতযুক্ত, মল জলবৎ তরল এবং অসারে নির্গত হয় 
-পাকস্থলী এত অধিক দুর্বল হয় যে, কোন খাদ্য দ্রব্য সহা করিতে পারে ন1। 


অর অর্শ রোগে মিউরেটিক এসিড উত্তম কার্য করে কিন্ত ইহার 


মিউরেটিক এসিড ১৪৯৪ 


এপ্স 


বিশেষত্ব যে, অর্শ স্ফীত, নীল বর্গ এবং অত্যন্ত স্পর্শাধিক্য এমন কি সামান্ত 
কাপড়ের স্পর্শ পর্যাস্ত সহ করিতে পারে নী। 

* অর্শ হইতে রক্ত. শ্রাবও হয়। মলত্যাগ কালীন জালা এবং কর্তপ্বৎ 
যন্ত্রণা হয়--উষ্ প্রলেপে যন্ত্রণার উপশম হয়, শীতল জলে বৃদ্ধি হয়। 








অন্রতলাক্্র্রহস্ণ-_সামান্যতেই এমন কি মলমুত্রত্যাগ করিতে কিংবা 
বায়ু নিঃসরনেই সরলান্ত্র বাহির হইয়া! পড়ে। (ইগ্রেসিয়া, রুট! )। 


মুজ্রামশস্রেল্পস দৃন্র্বলতা_মূত্রাশয় দুর্বল--প্রশ্াব ধীরে ধীরে 
নির্গত হয়-_মৃত্র ত্যাগ কালীন মৃত্রাশয়ে চাপ দিতে হয় এবং সরলান্ত্র বহির্গত 
হইয়! পড়ে। 


জনন্নেতিদ্রম্্র_ স্ত্রী জননেন্দ্রিয় অতাস্ত ম্পর্শাধিক্য, এমন কি কাপড়ের 
81057808188 :289856 85858 
স্পর্শ পধাত্ত সহা হয় না (মিউরেক্স )। 


ক্র্বঞউল্পোগ (087,০97) দেখিতে পাওয়া যায় মহাত্মা হানিমান 
জিহ্বার কর্কট রোগে এসিড মিউরেটিক ব্যবহার করিতেন এবং ডাক্তার 
হিউজ জিহ্বার পুনঃ পুনঃ ক্ষত রোগে ইহা ব্যবহারে উত্তম কার্ধ্য পাইয়াছেন। 


শ্শিল্পোন্বর্ণন -চক্ষুর সধালনে এবং দক্ষিণ পার্থ শয়নে বৃদ্ধি হয়। 
শিরোধূর্ণনের সহিত যক্কতের রোগের অনেক স্থলে সংশ্রব থাকে । যকৃতে 
টাটানি যন্ত্রণা হয় এবং চক্ষু ন্যাবারোগের গ্ায় পীত বর্ণও হয় কিন্তু যকৃতের 
ন্ত্রণা, অশ্বপ্থি বোধ এবং শিরোধঘূর্ণন সমূদায় বামপার্থ্ে শয়নে উপশম হয়। 


প্রয্রোগবিশ্ি 


ডাইতিনউ5নন--:০, ২০* শক্তি অধিক ব্যবহার হয় এবং আমি 
উচ্চক্রম অধিক অন্থুমোদন করি। ডাক্তার হিউজ, বোরিক নিম়নক্রমের 
পক্ষপাতী, তাহার] ১ম, ৩য় ইত্যাদি শক্তির ব্যবস্থা দেন। 


ল্লোগেন্স ব্রদ্ধি_শ্তাৎমেতে খতুতে, মধ্য রাত্রির পূর্বের। 
লোগেল্স ভপশশহম-বাম পার্থ শয়নে। 


ক্যানাবিস স্তাটাইভা (085415 95৪62) 


ইহার বাংল! নাম গাঁজা । ইহার যাহ1 কিছু কার্খা তদ্সমুদায়ই মৃত্র যন্ত্রের 
উপর প্রতিফলিত হইয়াছে, ইহার মুত্র যন্ত্রের উপর কার্যই সর্বপ্রধান। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


৮১। তরুণ প্রদাহযুক্ত প্রামেহ মূত্র ত্যাগান্তে জ্বালা । ঘন 
গীতবর্ণ পৃ'জ আব । 

২। মুত্রমার্গ অত্যন্ত স্পর্শাধিকা, হস্তদ্বারা স্পর্শ কিংবা চাপ' 
দেওয়া! যায় না। পদদ্ধর ফাক করিয়া চলাফের। করে নতুবা 
মূত্রমার্গে আঘাত লাগে । 

৩। সন্ত্রণা মৃত্রমার্গের মুখ হইতে মৃত্রাশয় পধ্যস্ত বিস্তারিত 
হয়। 

৪। শ্বাসকষ্ট কিংবা হাপানি শয়নে অধিক হয়। একমাত্র 
দণ্ডারমান অবস্থায় সহজ বোধ করে। 


আধাল্রল। ঙ্ষঞ্প 


১। গলাধঃকরণে গলায় আটকাইয়। যায়, বিষম ভাগে (6111088 ৪০ 
0০তা) 006 আয) | 

২। উপর তলায় উঠিতে [0৪০] স্থানচ্যত হয় (01810086197, ০£ 
[086911% )। 

৩। মঢকাইয়া গিয়া অহুুলি সঙ্কুচিত (০০767596107 ) হয়। 

৪। ভীষণ কোষ্ঠকাঠিন্ত, মুত্র অবরোধ হয়। 


ক্যানবিস স্যাটাইভ। ১৪৯৬ 


প্রম্মেহ_ প্রমেহ রোগের চিকিৎসায় ইহার বহুল প্রয়োগ দেখা ষায়। 
অনেকে ইহাকে তরুণ প্রমেহ রোগ চিকিৎসায় একমাত্র উধধ বলেন--( 16 
18 61191810607 [997 63961161806 দম161) 11101) 60 196617) 0106 6:686006170 
91 89201117098, 001988 90178 ০6118 71060 19 18751318117 
170198690 )। ক্যানাবিস শ্তাটাইভার প্রমেহ রোগের সর্ধপ্রধান বিশেষত্ব 
হইতেছে যে মৃত্রমার্গ অত্যন্ত স্পর্শাধিক্য অর্থাৎ মৃত্রমার্গ হঞ্ডের দ্বারা স্পর্শ 
97" 83:811)8] [)558078) । রোগী পদদ্ধয় চাপিয়! চলিতে পারে না, মুত্র পথে 
কোন প্রকার চাপ সহ হয়না, ইহাতে আঘাত বোধ করে। যদি রোগ 
মৃত্রমার্গের উপর পধ্যন্ত অথব! মৃত্রাশয় পধ্যন্ত বিস্তারিত হয় তাহ হইলে 
রোগী কটিদেশে সময় সময় ভীষণ যন্ত্রণা বোধ করে এবং প্রস্রাব রক্তযুক্ত হয়। 
ক্যানাবিস স্যাটাইভার সহিত ক্যান্থারিসের অনেকট। সাদৃশ্ত রহিয়াছে। 
ইহাতেও পীতাভ অথবা সাদা পুঁজ ন্নাব রহিয়াছে কিন্ত যখন শ্রাব তরল হয় 
তখনই হুঁহাকে প্রাধান্য দেওয়া হয় (১96 18 70076 71019০76826 1097) 0108 
01591)9698 1৪ 61017) এবং প্রস্রাবে জালা টাটানি থাকে। ক্যানাবিস 
স্ঠাটাইভায় জাল এবং টাটানি অধিক থাকে আর ক্যান্থারিসে কৌথানি এবং 
কর্তনবত যন্ত্রণা (690981009 ৪30. 086611)8) অধিক থাকে । লিঙ্গমুণ্ড গভীর 
লালবর্ণ এবং স্ফীত হয়, লিঙ্গোচ্ছাসও হইতে পারে কিন্তু লিঙ্গোচ্ছাস 
ক্যান্থারিসেই অধিক প্রবল। ডাক্তার জেলডাম বলেন--অত্যন্ত তরুণ গ্রদাহ- 
সমৃহ একোনাইট এবং মার্কিউরিয়াস কিংবা ক্যাস্থারিসে হাস হওয়ার পর 
মৃত্র ত্যাগে জাল। টাটানি, মুব্রমার্গের স্ফীতি এবং প্রর্দাহ ও তত্লহ প্রচুর 
সাদা অথব] পীতবর্ণ পৃঁজভ্রাব থাকিলে ক্যানাবিস স্যাটাইভা উত্তম কার্ধা 
করে। ডাক্তার ন্যাস বলেন-_ক্যানাবিস শ্তাটাইভা ৪1৫ দিন প্রয়োগের পর 
প্রদাহ লক্ষণ হাস হয় এবং তরল আ্াব ঘন অবস্থা ও সবুজ আভাযুক্ত প্রাঞ্ত 
হইলে মার্কিউপ্রিয়াস ৩৯ চূর্ণ প্রত্যহ তিনবার করিয়া প্রয়োগে রোগ প্রায় 
স্থলেই আরোগ্য হইয়া যায়। ইহা সত্বেও যদি ঈষৎ তরল গ্রিট স্রাব থাকে 
তাহা সালফার, ক্যাপ্মিকাম, অথব! কেলি আইওড লক্ষণানুসারে দিলে রোগ 
আর কিছুই থাকে ন।। ডাক্তার ন্যাস এই প্রকার এক হইতে ছুই সপ্তাহের 
মধ্যে অনেক রোগী আরোগ্য করিয়াছেন । ডাক্তার ন্যাস আরও বলেন-_ 


১৪৯৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


৯ পা পতিতা 


সপ পাপা 


শেষে আমি প্রথম অবস্থাতেই মার্কিউরিয়াসকর সি, এম, ক্রম ব্যবহার করিতাম 
এবং তাহাতেই আশাঙুরূপ ফল পাইয়াছি, দ্বিতীয়--আর কোন ওঁধধ দিতেই 
হয় নাই। ক্যানাবিস স্তাটাইভার পর মার্কিউরিয়াস ব্যবহার কর! হয় 
যদি পুঁজন্রাব ঘন এবং সবুজ হয় ও জালা থাকে । যদি শ্রাব ঘন এবং জালা- 
শূন্য হয় তাহ! হইলে পালসেটিল৷ এবং সিপিয়। দেওয়া হয়। গ্লিট হইলে সালফার 
প্রয়োগ কর কর্তব্য । 





চাননি (086৪:৪০)--সায়বীক গোলযোগ, অধিক মদ্য অথবা 
ধূমপান হেতু ছানি হইবার সমভাবন। হয়। 00:088 অন্থচ্ছ হয় (008016 ০? 
007)88) | দৃষ্টি অপরিষ্কার হয়। 


হাপান্সি-হাপানি অথবা শ্বাসকষ্ট ।॥ কেবলমাত্র দগ্ডায়মান অবস্থায় 
সহজে শ্বাসপ্রশ্বাস লইতে পারে । 


প্রস্লোগন্িম্ধি 


ডাই ভিনউউভ্ন্ন--মৃল অরিষ্ট প্রমেহ রোগে অধিক প্রয়োগ হয়। 
ইহার উচ্চক্রমের ব্যবহার প্রায়ই দেখিতে পাই ন।। আমরাও নিয়ক্রম 
ব্যবহার করিয়া থাকি। 


মম গুণ. শরণ -ম্মহ-_মৃত্রমার্গের তরুণ প্রদাহে ক্যাস্থারিস, 
ক্যাপসিকাম, জেল্সিমিয়াম, পেট্রে। সিলিনিয়াম। 


ল্সোলে জ্রন্জি-শয়নে এবং উপর তলায় উঠিতে। 


ব্রোমিন 


ইহ! একটা রাসায়নিক পদার্থ। এই জাতিয় উষধ সমূহকে (ব্রোমিন, 
আইওডিন, ফ্ররিন এবং ক্লোরিন ) ইংরাঁজিতে 172195908 বলা হয়-- 
ইহাদের কাধ্য কঠ এবং বাযুনলীর (15752 ৪700 10707017121 6906) উপর 
অত্যন্ত অধিক অর্থাৎ শ্লেম্মিক 'ঝিলির উপরই ইহাদের কার্যের প্রাধান্যতা 
অত্যধিক প্রকাশ পায়। এই ওধধগুলিতে .আমরা দুইটি প্রধান কাধ্য 
দেখিতে পাই-- প্রথমতঃ গ্ৈশিক ঝিল্লিতে কত্রিম পর্দা] (29159 100810010281)6) 
উৎপন্ন করে। দ্বিতীয়তঃ গ্রস্থিসমূহ বিবৃদ্ধি এবং কঠিন হয়, কাজে কাজেই 
80:019]% রোগে এই ওুঁষধগুলি বিশেষতঃ শিশুদিগেতে অত্যন্ত অধিকবূপে 
ব্যবহার হয়। শ্লৈগ্সিক ঝিল্লিতে অধিক কার্য আছে বলিয়াই ভিফথিরিস্ার 
ব্রোমিন একটি মহৎ ওষধ বলিয়া স্থপরিচিত। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। প্রস্তরবৎ কঠিন ( জ্রফিউলাস কিংব। টিউবারকিউলাস ) 
গ্রন্থির বৃদ্ধি বিশেবতঃ চুয়ালের নিম্নে, গণ্ডদেশে, কর্ণে। 


২। ডিফথিরিয়া--ঝিল্ি গলকোষে (জয়া) ) হয় এবং 
তথা হইতে বায়ুনলী (1১201001781), ক্নলীতে (18705) 
আরম্ভ হইয়া উদ্ধদিকে বিস্তারিত হয়। বক্ষঃ স্থলের যন্ত্রণাও 
উদ্ধপ্দিকে ধাবিত হয়। 


»  ঝিল্লিযুক্ত কিংবা ভিফথিরেটিক ক্রুপ (029207)78.0708 
08" 01])100)92160 02001) ) । কাশিলে তরল শ্রেস্মা ঘড় ঘড় করে 
কিন্তু শ্বাসরোধ হইবার সম্ভাবনা থাকে । কাশি তরল মনে হয় 
কিন্তু শ্লেন্মা কিছুই উঠে না € এন্টিমটার্ট )। 


১৪৯৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিকা 


৪। শ্বাসকষ্ট--গভীর ভাবে অধিক নিশ্বাস গ্রহণ করিতে 
পারে নী_মনে হয় স্পঞ্জের ভিতর দিয়া শ্বাস প্রশ্বাস চলাচল 
কধ্রিতেছে কিংবা মনে হয় বায়ুর পথ সমুদায় ধোঁয়ায় পূর্ণ হইয়া! 
গিয়াছে । ঘড় ঘড়, নাই সাই কড়াত চালানবৎ শব্দ হয়, গলার 
স্বর শুনা যায় না। কঠনালীতে শ্রেম্মার সমাবেশ দরুণ শ্বাসরোধ 
হইবার সম্ভাবনা হয় । 


৫। নীলাক্ষী, পরিস্কার কোমল ত্বক বিশিষ্ট ক্রফিউলাস ধাতু 
গ্রন্থ বাক্তি দিগেতে ব্রোমিন উত্তম কার্ধা করে । 


ছে জা 


আলামাল্সল লক্ষণ 


১ মুখমণ্ডলে মাকরসার জাল লাগিয়া রহিয়াছে এইরূপ বোধ হয় 
( ব্যারাইট?, বোরাক্স, গ্র্যাফাইটিস )। 

২। নানিকার পক্গদ্বয়ের পাখার ন্যায় সক্কোচন এবং প্রসারণ ( এট্টিম- 
টট, লাইকো)। 

৩। নাবিক তীরে আনিলেই হাপানীতে কষ্ট পায়। 

৪। জিমনাট্টিক করিয়া! হৃৎপিণ্ডের বিবৃদ্ধি। 

৫1 যোনিদ্বার দিয়! জোরে বায়ু নিঃসরণ (লাইকো)1 


শ্পিলিঃ স্বুর্ণশ- ক্রোমিণে শ্রোতন্বতী জল কিংব1 জল বহিয়া যাইতেছে 
(700001106 দা% 691) অথব। কোন দ্রব্য ত্রুত সঞ্চালিত (81011) 7005170 
০1০6) হইতেছে এইরূপ দেখিলেই মস্তক ঘূর্ণন বৃদ্ধি হয় এবং ইহার 
সহিত এক অদ্ভূত মানমিক উদ্দিগ্নতা লক্ষণ বর্তমান থাকে--সমুদায় দ্রব্য ষেন 
লাফাইয়া চলিতেচে এইরূপ দেখিবে মনে করিয়া উদ্দিগ্ন হয় কিংবা মনে করে 
মন্তক ফিরাইলেই কোন ব্যাক্তি কিংবা কোন বস্ত দেখিতে পাইবে । এব্প্রকার 
অদুত লক্ষণ যে কেবল ত্রোমিনেই প্রকাশ পায় তাহা নয়_-ইহা [38108905 


ব্রোমিন ১৫০০ 





সপেশিশপপশী 4 শশী 2০ মি ০ 


জাতীয় ওষধ সমুহের স্বভাব এবং এতদলক্ষণ হৃৎপিণ্ড ও ফুসফুন রোগের সহিত 
শব থাকে এবং তথা হইতে ইহা উদ্ভুত হয়। 


ব্রোমিণের উল্লিখিত মস্তক ঘূর্ণন নাসিক! হইতে রন্তআ্াবে উপশম গ্হয় 
ইহাতে মনে হয় রক্তাধিক্যতাই এই মস্তক ঘূর্ণনের অনেকট। কারণ--রক্তারিক্য 
তার পরিচয় আর একটি লক্ষণে প্রকাশ পায় তাহা হইতেছে--আহারের পর 
রোগী মস্তিষ্কের গভীর প্রদেশে সংন্যাস রোগের আক্রমণ অনুভব করে মনে 
হয় যেন শীঘ্রই জ্ঞান শূন্য হইয়! পড়িয়া ষাইবে। 


সনানননিন্ :জম্ষণ্প--আইওডিনের মানসিক লক্ষণ ত্রোমিন অপেক্ষা 
অত্যন্ত অধিক স্পষ্ট । 


আইওডিন রোগীর ধাতুগত উত্তেজনা (9017961600101881 1101 686101) 
এত অধিক যে স্থির হইয়া একস্থানে থাকিতেই পারে না অত্যস্ত অস্মির 
প্রকৃতির, একবার এখানে একবার ওখানে করিতে থাকে এবং অতি সামান্য 
ঘটনার্তেই কোন গুরুতর বিপদ হইবে এই আশঙ্কায় ভীত হয়। এই প্রকার 
মানসিক উদ্দিগ্নরতা হেতু রোগী সকলের সঙ্গ পরিত্যাগ করে এবং এমন কি 
তাহার ডাক্তারকেও নিকটে আসিতে দেয় না। লোকজনকে ভয়ানক ভয় 
পায়। সময় সময় এত অধিক ভীষণ হয় যে প্রলাপ করিতে থাকে । শিশুদিগেতে 
ম্ধ্যান্ত্র রোগের ক্ষয়ে (6995 00659106608) অত্যান্ত খিট খিট ভাব বিশেষ 
প্রকাশ পায়--কেহ তাঁকাইলেই শিশু চীংকার করিয্না উঠে, কাহাকেও 
সে পছন্দ করে না। 


ডিফথিক্রিস্ত্া এবহ হুহড়ি জ্গীম্পি_ ব্রোমিনে ছইটি রোগের 
লক্ষণের প্রকাশ অধিকরূপ দেখিতে পাওয়া যাষ। প্রথমটি হইতেছে ডিফথ- 
রিয়া এবং দ্বিতীয়টি হইতেছে গ্রস্থির বিবৃদ্ধি (81018709766 0 815705) 
ডিফথিবিয়ায় ইহা একটি এত অধিক প্রচলিত ওুঁধধ যে এক কথায় ইহাকে 
ডিফথিরিয়ার (:096108 79170800) বাধাধরা ওষধ বলিলে অতুযুক্তি 
হয়না । ইহা! প্রয়োগে উপকার না হইলে অন্ত ওঁষধের চেষ্টা করা হয়। 
যাহারা রোগের নাম ধরিয়া চিকিৎসা করে লক্ষণের প্রতি অধিক মূল্য স্থাপন 
করে ন! তাহাদের নিকট যে ইহ। ডিফথিরিয়া, ০:০০) এবং কঞনালী প্রদাহের 
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একটি সর্বপ্রথম ওুঁষধ হইবে তাহার কোন সন্দেহ নাই । অনেককে দেখিয়াছি 
প্রথমতঃ যদি ব্রোমিয়ামে উপকার ন1 হয় তাহ! হইলে মার্কিউরিয়াস লায়েনেড 
ব্যবহার করেন এবং যখন ইহাতেও উপকার হয় ন। তখন অন্ত কোন ওঁষধের 
চেষ্টা করেন কারণ এই ওঁষধ ছুইটি বাস্তবিকই ভিফথিরিয়ার অতি মহৎ ওঁষধ 
সে বিষয়ে কোন মতভেদ থাকিতে পারে না। কিন্তু ব্রোমিয়ামের কতকগুলি 
বিশেষ হ রহিয়াছে যাহার উপর নির্ভর করিয়া ইহা প্রয়োগ করা হয়--তাহা 
হইতেছে যে উত্তাপে ইহা অন্থস্থ হয় (00806 5101 17010) 1081106 1)68680) | 
ধরিয়া লউন এক স্থানে ভিফথিরিয়া রোগ সংক্রামক রূপে প্রকাশ পাইয়াছে। 
মাতা ঠাণ্ডা লাগিবার ভয়ে শিশুকে গরম কাপড়ে জড়াইয়। সর্ববদ1 ঘর গরম 
করিয়! বসিয়া রহিয়াছেন কোন প্রকারে ঠাণ্ডা লাগে এই ভয়ে, কিংবা মাতা 
কিফিৎ গরম দ্দিবস দেখিয়া শিশুকে লইয়! ভ্রমনে বাহির হইয়। ছিলেন এই 
প্রকার অবস্থার পর শিশু যদি মধ্য রাত্রে জাগিয়া উঠে এবং পরিক্ষা করিলে 
যদি দেখা যায় শিশুর গলাভ্যন্তরে একটি কৃত্রিম পর্দী! (89186 100681001)7%08) 
আরম্ত হইয়াছে তাহা হইলে জানিতে হইবে ইহা ব্রোমিয়াম রোগী । কারন 
ব্রোমিয়াম রোগী পূর্বেই বপিয়াছি উত্ভাপে অন্ুস্থ হয়। আর যদি ঠাণ্ডা 
বশতঃ হইত তাহা হইলে আমর একোনাইট চিন্তা করিতাম। 


ব্রোমিয়ামের (০:০০) ঘুংড়ি কাশির সহিত প্রায়ই ৪1088) ০? 8106618 
(শ্বাসনালীর আক্ষেপ) আসিয়া উপস্থিত হয়। এইরূপ অবস্থায় শ্বাস গ্রহণে 
অত্যন্ত কষ্ট হয়, শিশু হঠাৎ নিদ্রা হইতে জাগিয়া উঠে ষেন শ্বাসরোধ হইবে 
এইরূপ হনে হয়, জলপানে লক্ষণসমূহের অর্থাৎ আক্ষেপের (81880 ) 
কিঞিৎ উপশম হয় বটে। ব্রোমিয়াম কেবল ০0:০8] অপেক্ষা 2082010:870098 
10:০9 অর্থাৎ পর্দদাযুক্ত ০:০০1)এর অধিক উপযুক্ত ওঁধধ এবং 21610700008 
101০? অত্যন্ত অধিক ভীষণ রোগ । এই রোগ সচরাচর শিশুদিগের মধ্যেই 
এবং শীতপ্রধান দেশে অধিক হয়। 0:০1) এর 4৫020169, 1381): এবং 
91১07%18ই হইতেছে অধিক ফলপ্রদ ওঁষধ। ইহাদিগের বিষয়ে পরে লিখিব 
এক্ষণে উক্ত বিষয়ে ত্রোমিয়ামের কি কাধ্য আছে তাহাই দেখা যাউক। 

শিশুর গলার ম্বর প্রথমতঃ বলিয়া যায় এবং ক্রমশঃ ইহা! বৃদ্ধি হইহা! 


সন্ধ্যার মধ্যেই সম্পূর্ণ স্বর ভঙ্গের অবস্থায় আসিয়া উপস্থিত হয়। শিশু 
কাদিতে থাকে কিন্তু ক্রন্দনের শব্ধ অধিক হয় না, কেবল স্বর লোপের ন্যায় ঘস্‌ 
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ঘস্‌ (100510072 ) শব্ব বহির্গত হয়। এমতাবস্থায় গলাভ্যস্তর প্রদেশ 
পরীক্ষা করিলে দেখিতে পাওয়া যায় কৃত্রিম শ্শৈম্মিক পর্দা প্রথমতঃ বাযুনালীতে 
কিংবা কঠনালীতে উৎপন্ন হইয়া উর্ধদিকে বিস্তারিত হইতেছে (208101006 - 
সি 10) 10 008 1000]79, 080079%, ০2 181710য 201001705 00018188) 
(লাইকাপোডিয়ামে--প্রথমে নাঁসিকায় আরম্ভ হইয়া নিম্নদিকে যায়-_ইহ1 ঠিক 
ব্রোমিয়ামের বিপরীত অবস্থা--98৮ ০7১98:68 ০1? [1001১001017 আ])101) 
01681) 101108 11) 6118 10088 800. 70758 00৮00:09) ব্রোমিয়ামের কৃত্রিম 
বিল্লির এই প্রকার উদ্ধ গতি একটি লক্ষ্য করিবার বিষয়। এইরূপ অবস্থায়. 
শিশু শ্বাস গ্রহণ করিতে পারে না--গভীররূপে শ্বাস গ্রহণ করিতে হইলেই 
কাশির উদ্রেক হয়। শ্বাস প্রশ্বাসে ঘস্‌ ঘস্‌ সাই সাই ইত্যাদি নানান, 
প্রকার শব্ধ হয় মনে হয় যেন শিশু ৪7০89 কিংবা কোন স্ক্ষ্য পর্দার, 
ভিতর দিয়া শ্বাস প্রশ্বাস গ্রহণ এবং পরিত্যাগ করিতেছ। শিশু শ্বাস গ্রশ্বাসের 
জন্য হাসপাস করিতে থাকে-_শ্বাসপ্রশ্বামের এই প্রকার শব্ধ কণনালীর 
অভ্যন্তর প্রদেশে অল্লবিস্তর সমান ভাবে কৃত্রিম গ্নেম্সিক ঝিল্ির কম্পন, 
হেতুই উদ্রেক হয়। শিশু কাশিলে মনে হয় যেন কনালী শ্লেম্স! পরিপূর্ণ হইয়া 
রহিয়াছে__-ঘড় ঘড় শব্দ হয় কিন্তু উঠে না--( এন্টিমটার্ট)। যদি শীঘ্র 
রোগের প্রতিকারের চেষ্ট) না করা হয়__তাহ। হইলে স্বরবন্ধ হইয়া! শিশু অন্ন. 
সময়ের মধ্যেই মৃত্যুমুখে পতিত হয়। ডাক্তার মেহফার ১৮৪৯ খুষ্টান্দে ১৫০টি 
08120010008 0:08] রোগী এই ওষধ দ্বারা চিকিৎস1] করিয়াছিলেন-- 
তন্মধ্যে মাত্র ৫টির মৃত্যু হইয়াছিল এবং তিনি ঘণ্টার ঘণ্টার ২১ ফোটা সদ্য 
প্রস্তত ৩ ক্রম সেবন করিতে এবং উক্ত ওঁধধের চ্ম৪%5 ৪০16107 আদ্রান 
করিতে দিতেন । ডাক্তার এম, টেঠি (11, 19969) তিনিও এই ওষধটিতে 
আশাতীত ফল পাইয়াছেন। তিনি প্রত্যেক ১৫ মিনিট অন্তর অস্তর সেবন 
করিতে দিতেন এবং রোগীকে দুগ্ধ খাইতে নিষেধ করিতেন। কারণ তিনি 
অভিজ্ঞতায় দেখিতে পাইয়াছেন, ছুগ্ধে ব্রোমিণের গুণ নষ্ট হইয়া যায়। 
101, 01, 76869 10:0108 0109 098 02 1001115) 1)101) 1019 01059010703 
1650 10100 6০0 007081091 . 0687006156 ০1 6118 8061019 01 73:01017)9) | 
ডাঃ কাঁফক! (0, 018৪) তিনিও এই ওষধটি আভ্যন্তরিক এবং ১ম কিংবা, 
২য় ক্রম তুলার মধ্যে ছড়াইয়া আস্রান দিয়া একটি সাংঘাতিক 1081010280009. 
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০:০০]) আরোগা করিয়াছিলেন। ঈধৎ উঞ্ণ জলে 73:070109 [৮ কয়েক 
ফোটা দিয়া তাহার বাম্পের আন্রান দেওয়া কর্তব্য । 


পূর্বেই বলিয়াছি ৫:০০]এর একোনাইট, হেপার, এবং স্পঞ্জিয়া অতি 
ফর্জ গুদ ওঁধধ। ইহার সহিত আর একটি ওষধের উল্লেখ দেখিতে পাই-_ 
তাহা হইতেছে-কেওলীন (059০110) কিন্তু 1:801109  0:00]) অপেক্ষ। 
106101):87008 000]) এ উত্তম কাধ্য করে--একোনাইট 879%800016, 
256%11119] অথব। 0061001)81)008 যে কোনপ্রকার ০:00] হউক না কেন 
তাহাদের প্রারস্ত অবস্থার একটি উপযুক্ত ওঁষধ। ঘুমাইতে ঘুমাইতে শিশু 
হঠাৎ দম বন্ধ হইবার উপক্রম হইয়া জাগিয়া উঠে। ইহা প্রায়ই সন্ধ্যার পর 
কিংবা প্রথম রাত্রিতে হয়। শিশু অত্যন্ত অস্থির হয় এবং তরুন জ্বর বর্তমান 
থাকে । শ্বাস প্রশ্বাস শু, কোনপ্রকার শ্লেম্মার শব্দ থাকে না। ইহা এত 
হঠাৎ হয় যে অনেক সময় রোগ ধরিতেই পারা যায় না--শিশুর মধ্যে 
কোন প্রকার অন্বাভিক লক্ষণ পূর্বে প্রকাশ পায় না। নিদ্রা হইতে শিশু 
হঠাৎ শ্বাল বন্ধ হইবার উপক্রম হইয়া উঠিয়া কিছুক্ষণ পর আবার স্থস্থ হইয়া 
পুনরায় নিদ্রা যায়। শিশ্তুর এইরূপ অবস্থাকে তাচ্ছিল্য করা কোন প্রকারে 
উচিৎ নয়__শুক্ক শীতল বাতাস (6%995019 ০? 0য ০০1 11509) লাগিয়! উক্ত 
প্রকার লক্ষণ প্রকাশ পাইলে একোনাইট অধিক প্রযুজা | ডাক্তার হ্যা বলেন 
79117666610 ০06 ০1 68100 08899 06 0:01) 2%1817)0 [1000 63)0910:6 6০0 
ঢায, ০০10 &17 11] 198 00790. 07 49020169. 1306 11 5169: 8 তা 00969 
0: & 16930179016 61106, 16 0065 1006 %1191%9 ৪00. 608 08%89 00186110006 
6০0 8০৮ 0158 800. 6108 ])8:0%78912) 01 00091) ৪10 801909107) 
90108 01) 0£6910]. 8150. 8৪198018117 01) &৮21:61017)5 08৮ 0% 91861). 
39700081918 69067211561) 790190) | একোনাইটকে ০7০9] একর প্রথম 
অবস্থায় সকল চিকিৎসকগণই উচ্চস্থান দিয়াছেন এবং এতদূহেতুই রাত্রিতে 
9০01) রোগী চিকিংস। করিতে ভাকিলেই প্রথমে একোনাইটই দেওয়া হইয়া 
থাকে। এই বিষয় ডাক্তার বেয়ারের কয়েকটি কথা তুলিয়৷ দিলাম-__] আও 
৪76 081190 6০ 2 0856 01 0:001) 11) 009 061)6) 16 55: 17206  ৪1/%78 
1098511016 ঠ0 80008 ০0196811. 008 00210610208 আ৪ ৪: 062111)0 


101) & 0889 ০ 0090১ £07৮ ০৮92. 6109 [78981098 ০0£ 0011910612019 
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17810)088% 0088 1106 ৪9188 811000)17 61086 608 0186586 10808 09 18 
100], 17) 01061 60 20960 61015 01706021105 608 00860] 108৪ 
[)79581190 £01 & 10100 61009 81798507 60 8602008 8 4,9010168 17 
81697026100 5/16]1.801)8 ০061)6: 28107600, 48090016815 05:081161)6911) 
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[71611010081)008 0700১) 


স্পঞ্ডিয়ার শ্বাসপ্রশ্বাস অত্যন্ত কর্কশ শব্দযুক্ত, মনে হয় শিশু যেন স্পঞ্চের 
মধ্যদিয়া নিশ্বাসপ্রশ্বাস গ্রহণ করিতেছে । কাশিও অত্যন্ত কঠিন, ঘং ঘং 
এবং সাই সাই শব্দযুক্ত এবং গয়ের কিছুই প্রায় উঠে না। শিশু যখন কাশে 
এমন ঘস্‌ ঘস্‌ শব্দ হয় মনে হয় যেন কড়াত চালনা হইতেছে, প্রত্যেক কাশি 
যেন প্রত্যেক কড়াত চালনার শব । কঠনালীতে অত্যন্ত যন্ত্রণা হয় রোগী 
কাশিবার কালীন গল! হাত দিয় জড়াইয়া ধরে। স্পঞ্জিয়ার এই সমুদায় 
লক্ষণ মধ্যে রাত্রির পূর্ব্বেই বুদ্ধি হয়। (৪:6 08081] দা0188 1)81079 
30107181)6) যদি ইহাতেও কিছুই না হয় তাহা হইলে হেপার সালফার 
প্রয়োগ কর! হইয়া থাকে, হেপার সালফারের বৃদ্ধি মধ্য রাত্রির পর অর্থাৎ 
প্রাতের দিকে । কাশি উক্তপ্রকার কর্কশ শবযুক্ত কিন্তু শ্লেম্মা থাকে__যেন 
'গলায় কত শ্লেম্স। সমাবেশ হইয়া রহিয়াছে-_-ইহাও শুদ্ধ শীতল বাষুতে বুদ্ধি 
হয়। যখন এই সমুদয় ওঁধধ ( একোনাইট, স্পঞ্জিয়। এবং হেপার সালফার ) 
রোগের কিছুই করিতে পারে না--সখন [210860 জাতীয় ওধধ 
অর্থাৎ ব্রোমিন কিংবা আইওডিনের বিষয় চিন্তা করা হয়। ব্রোষিনের বিষয় 


১৫০৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


পূর্ধবেই বলিয়াছি এক্ষণে আইওডিন কি প্রকার অবস্থায় কাধ্য করে তাহাই 
দেখা যাউক--আইওডিন বিশেষতঃ হেপার সাহফারে উপকার না হইলে 
এবং যখন কৃত্রিমবিল্লি উৎপন্ন হয়, শ্বাস গ্রহণ করিতে পারে না, অত্যন্ত কষ্ট 
বোধ করে, কাশি তরল কর্কশ শব্যুক্ত হয় (হেপার সালফারের ন্ায়')। 
গলা বসিয়া গিয়া! সম্পূর্ণ স্বর লোপ হয়, শিশু গল! হাত দিয়া ধরিয়া রাখে এবং 
শিশু শ্বাসপ্রশ্বাসের স্থবিধার জন্য মস্তক পশ্চার্দিকে ফিরাইয় মুখবিবর হইতে 
ফুসফুস পধ্যস্ত সোজা টান করিয়া রাখে, এইরূপ অবস্থায় আইওডিন প্রয়োগ 
কর! হয় এবং উক্ত লক্ষণসমূহ প্রাতেই বিশেষভাবে বুদ্ধি হয়। আইওডিন 
বহুদিন যাবৎ স্যাৎসেতে স্থানে বাস হেতু কিংবা সযাৎসেতে ফ্কৃতু হইতে 
উৎপন্ন 0:007 এর অধিক উপযুক্ত গঁষধধ এবং ইহা ব্যতীত কৃষ্ণবর্ণ চেহারাযুক্ত 
শিশুদিগের প্রতি ভাল কাজ করে। ব্রোমিনের শিশু 11216 0010116:101)90। 
৫1০0১ রোগে ঁধধ শীঘ্র শীপ্র পরিবর্তন করা উচিৎ নয় এবং এমন কি কোন 
ভয়ানক উপসর্গ উপস্থিত হইলেও বিশেষ কোন ওষধের লক্ষণ প্রকাশিত ন! 
হইলে অন্য ওধধ দেওয়া কর্তবা নম্ন কিন্তু ওষধ খুব ঘন ঘন প্রগ্নোগ হইয়া 


থাকে । 


বক্যাগুতিনন (58০1178)- শ্লৈগ্সিক ঝিল্িষুক্ত (0061001)721008 0:০007১). 
0:০9]) এ অধিক ফলপ্রদ এমন কি যখন 6:৪০08৪ এর গভীর নিম্নপ্রদেশে 
ঝিলি উৎপন্ন হয় তখন ও ইহা! প্রয়োগে বেশ ফল পাওয়। যায়। এই উষধটিতে 
বক্ষঃস্থলে এত অধিক টাটানি যুন্তণ! হয় যে কাহাকেও স্পর্শ করিতে দেয়ন। 
কিংব1 কাপড়ের স্পর্শ ইত্যাদি কিছুই পছন্দ করে ন)। 


হনর্ছদি--ব্রোমিন সর্দিরও একটি উপযুক্ত ওধধ। স্দি জলবৎ তরল 
এবং ক্ষতকারক (630015608) ৷ মধ্যে মধ্যে নাসিকারম্ধ, বুজিয়। যায় এবং 
সদ্দির সহিত এক প্রকার শিরঃপীড়া বর্তমান থাকে--কপালে অত্যন্ত ভাগ ভার 
বোধ হয় এবং মনে হয় মন্তিফকে নাসিকার মুলদেশ হইতে ঠেলিয়। বাহির 
করিয়া দিতেছে । নাসিকার অভ্যন্তর এবং পক্ষছয়ে অত্যন্ত টাটানি যন্ত্রণা 
হয়, ক্রমশঃ ক্ষত দেখা দেয় এবং প্রত্যেকবার নাসিক পরিফার করা কালীন 
ঘায়ের মামড়ি এবং রক্ত বাহির হয়। 


ক্রোমিন ১৫০৬ 


্বাসন্নাীজাল্রে আক্ষেপ-হ্বাসনালীঘ্ধারের আক্ষেপ 
(80882) ০? 61)8 £106618) অত্যন্ত ভীষগ রোগ । হঠাৎ আক্ষেপ হইয়া শ্বাসযস্ত্রের 
গরণালী বদ্ধ হইয়া যায়। অনেক সময় ইহাতে ব্রোমিন প্রয়োগে বেশ উপকার 
পাওয়া যায়। প্রায়' রাক্রিতেই ঘুমন্ত অবস্থায় শিশ্খর-এই প্রকার আক্রমণ 
হইয়া থাকে । কিছুক্ষণ নিদ্রার পর শিশু হঠাৎ অস্বাভাবিক চীৎকার করিয়া 
জাগিয়া ওঠে এবং গলা হইতে সাই সাই কিংবা! বাশীর ন্যায় সে! সো শব্দ 
হইতে থাকে, শ্বাসপ্রশ্বাস অত্যন্ত কষ্টজনক এবং দ্রুত গ“ততে হয়, মৃতব্ৎ 
শিশু পড়িয়া! থাকে, মাঝে মাঝে থাকিয়! থাকিয়া কেবল হাত নাডে, মুখ নীলবর্ণ 
হইয়া আসে, নাড়ী মৃছু এবং ক্ষীণ হয়, সময় সময় তরকার ন্যায় হাত পা 
ছু'ড়িতে থাকে । এই রোগ প্রায় আভ্যন্তরীক কোন কারণবশতঃ উদ্রেক, হয়। 
দন্তোদগমকালীন কিংব। পরিপাক ক্রিয়ার গোলযোগ কিংবা 10770058150 
এর ( উত্ুক গ্রন্থি) (81810. 91100 006 5660800৪500, 1910 6109 
00510108187) বিবৃদ্ধিহেতু উদ্ভূত হয় । ৭77)05 গ্রন্থির কারণ £হতু 
হইলে আইওডিনই তাহার উপযুক্ত ওষধ এবং দস্তোদগমের কারণবশতঃ হইলে 
ক্যালফেরিয়া ফস সর্বাপেক্ষা উৎকৃষ্ট । ডাক্তার ডানহাম এই প্রকার একটি 
এলোপ্যাথিক চিকিৎসা পরিত্যক্ত রোগীকে 0010009 এর 200৪ আতন্রাণ 
দিয়া অতি অল্প সময়ের মধ্যে আরোগা করিয়াছিলেন । [78108808 জাতীয় 
সমূদায় ঁধধগুলিরই এই প্রকার গুণ থাঁকিলেও কিন্তু 01১10709 ইহাদের মধ্ 
এই বিষয়ে সর্বাপেক্ষা উত্কষ্ট। এই প্রকার আক্ষেপকালীন শিশুকে শোয়াইয়' 
মত্তক সন্মুখদিকে নোয়াইয়। কণনালীপ্রদেশে গরম জলে এক খণ্ড ন্যাকড়া। 
ভিজাইয়া পুনঃ পুনঃ সেক দিলে অনেক সময় বেশ উপকার পাওয়া যায়। 
উল্লিখিত ওঁষধ ব্যতীতও অনেক সময় ল্যাকেসিস, এট্িমটার্ট, ইগ্নেসিয়া, 
স্যার্খুকাস, বেলেডনা, কুপ্রাম ইত্যাদিও ব্যবহার হইয়া থাকে । | 





ল্যাকেসিস-_-যখম শিশু উপরোক্তরূপ অবস্থাসহ [নদ্রা হইতে জাগিয়া ওঠে । 

ইঞ্লেলিয়া--ভত্সনাস্ুচক কথারদরুণ মানসিক ছুঃখে আক্ষেপ (89815) 
উপস্থিত হয়। ইহাতে নিশ্বাস গ্রহণ করিতে অত্স্ত কষ্ট হয় কিন্ত পরিত্যাগ 
করিতে কষ্ট হয় না এবং «ই প্রকার কষ্ট মধ্য রাত্রিতে হয়। শিশুদিগের উক্ত 
প্রকার অবস্থায় ইহাকে একটি উৎকৃষ্ট ওধধ বলা হয়। আবার কোন কোন 
গ্রন্থকার ইহার বিষয়ে কিছুমাত্র উল্লেখ করেন নাই। 


[১৭] 





১৫০৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিকা 


কুপ্রাম--সমস্ত' শরীরময় অক্ষেপ হয় এবং পিশু হাত মুঠ! করিয়া! রাখে । 
মুখমণ্ডল নীলবর্ণ হয় এবং আক্রমণের পর বমি করে। 
স্তাম্বকাস-_-ইহাতে কষ্ট-অনেকট! বক্ষ:স্থলেই হয় রাজার এত রতি 
হয়না । ল্যাকেসিস,: ক্যালকেরিয়া ফল, বেলেডনা! এবং হেলোজেন এই 
সমুদয়ে কষ্ট কঠনালীতে প্রকাশ পায়। 





হাঞপান্ন (850১0৬ ১- হাপানিতে ব্রোমিনের কার্ধয দেখিতে পাওয়া 
যায়-_-রোগী অত্যন্ত গভীরভাবে টানিয় টানিয়া শ্বাসপ্রশ্বাস লইতে চেষ্টা করে, 
মনে করে ফুসফুসে যথেষ্ট বায়ু প্রবেশ করিতেছে ন1। বাস্তবিকপক্ষে ইহা 
ফুসফুসের কোন কারণবশতঃ হয় না ইহা শ্বাসপ্রশ্বাস দ্বারের সঙ্কোচন হেতুই 
(90790006101) ০৫ 106615) উদ্রেক হয়। বক্ষঃস্থলের প্রসারণ স্বাভাবিক মতই 
হয়, কনালীর সক্কোচনবশতঃ উপযুক্ত পরিমাণ বামু প্রবেশ করিতে পারে 
না কাজেকাজেই রোগী বায়ুর জন্য হাপাইতে থাকে । সমূত্রে কিংবা সমৃদ্রের 
নিফটবত্তী স্থানে বাসহেতু উদ্ভূত হাপানির ব্রোমিন উপযুক্ত ওষধ। 
নাবিকাঁদগের হাপানিতে ভহ। প্রায় ব্যবহার হয়। 








নিউম্মোনিম্ত্রা (95010707815, )--নিউমোনিয়াতেও বিশেষতঃ 
যখন দক্ষিণ ফুসফুসের নিয় লোব আক্রান্ত হয় অর্থাৎ লোবার নিউমোনিয়াতে 
কথন কখন প্রয়োগ দেখ। যায় কিন্তু ইহ খুবই কম। এইরূপ স্থলে যখন 
ব্রোমিন নির্বাচিত হয় তখন ইহার সহিত প্রায়ই নাসিক হইতে রক্তত্রাব 
বর্তমান থাকে । ব্রোমিনের নাসিক হইতে রক্তআ্াব লক্ষণটি অনেক স্থলেই 
প্রকাশ দেখিতে পাওয়া যায়। হাপানির মত যথেষ্ট বায়ু ফুাফুসে প্রবেশ করিতে 
পারিতেছে না এইরূপ ভাব নিউমোনিয়াতেও থাকে কিন্তু বক্ষ-স্থল প্রচুর 
শ্লেম্সায় পূর্ণ হইয়! থাকে. এবং রোগী শ্সেম্সা তুলিতে পারে নী বলিয়া মনে হয়। 


ডভিউলাল্রক্কিউল্লোজ্িস্ন (11951010818 )--টিউবার- 
কিউলোসিসেও ইহার ব্যবহার দেখিতে পাওয়া যায় বিশেষতঃ যখন দক্ষিণ 
ফুলফুন অধিক আক্রান্ত হয়। রোগীর মস্তক এবং বক্ষঃস্থল প্রায়ই রক্তাধিক্য 
হয়, নাসিক] হইতে রক্তম্রাবে "উপশম হয়। সনের স্থানেও বন্ত্রণা হম্ম এবং 
যন্ত্র বগল পর্যস্ত বিস্তারিত হয়। বক্ষঃস্থলের গীড়ার লহিত প্রামট চক্ষু 
আক্রান্ত হয়, পূরাতন 9০92]02706151618এ পরিণত হয় 


€ক্রামিন ১৫০৮ 


পপ ৯৮০ 
পপ পপ পল পাপ ০. ০: 


হঙুপিণ্েজ ভিহ্রহ্ি-07525:09255 66 855৫৮) 
'ত্রোমিনে হৃৎপিণ্ডের পেশীর বিবৃদ্ধির লক্ষণসমূহ প্রকাশ হয় অথচ হৃৎপিণ্ডের 
'কোন রোগ হয় না। পেশীর বিরুদ্ধিতহতু রোগীর বক্ষঃস্থলে ভার ভার বো 
হয় এবং তদহেতু, শ্বাসগ্রশ্বাস লইতে কষ্ট বোধ করে। সঞ্চালনে কিংঝ৷ 
উপবেশন অবস্থা হইতে উঠিতে হইলেই হৃৎস্পন্দন হয়। নাড়ী ভরাটে 
(8911) কিন্তু মু ।- ব্রোমিন উপরোক্ত প্রকার হ্ৃংপিগ্ড পেশীর বিবৃদ্ধির একটি 
উৎকুষ্ট ওঁষধধ। আমেরিকার ডাক্তার থেয়ার এই প্রকার অনেক রোগা 


আরোগা করিয়াছেন । ব্রোমিনের হৃৎপিণ্ড পেশীর বিবৃদ্ধি (1350676:077)5) 
ব্যায়ামাদি (858:9198) হইতেই হইয়। থাকে । 


গ্রন্থি ল্িল্রদ্জি (161878570৩7 0£ 51505) ব্োমিমের 
দ্বিতীয় পরিজ্ঞাপক লক্ষণ হইতেছে গ্রন্থির বিবৃদ্ধি এবং কঠিনতা। (9218159- 
3008136 &00. 17000786707) 01 6197008)। কাজেকাজেই ইহা জ্রফিউলাস 
(50:06910908) রোগীর বিশেষতঃ শিশুদিগের একটি উপযুক্ত ওষধ। গ্র্থি 
প্রদাহ হইয়া ্রস্তরবৎ শক্ত হয় এবং কদাচিৎ পৃঁজের সঞ্চার হয়। ব্রোমিনের 
স্রাব ক্ষতকারক (6556০586106) এবং ক্ষতের চারিধারের গ্রন্থি অত্স্ত কঠিন 
এবং অধিকরূপ উষ্ণ হুইয়! থাকে। যে কোন স্থানের গ্রন্থি হউক না কেন, 





প্রস্তরবৎ অত্দার্তা শক্ত হইলে কার্ধব এনামেলিস, ব্রোমিন এবং কোনায়ামের 
বিষয় চিন্তা করিবে) _ স্তনের গ্রন্থির (2091097  5187,05 ) প্রদাহে এবং 


তত্হথানের কর্কট রোগের (০2009: ) অতি উত্তম ওষধ | কার্ব এনামেলিসের 
সভায় এই ওধধটিতেও জলনযুক্ত বগলের গ্রন্থির কঠিনতা৷ থাকে কিন্তু ত্রোমিনে 
জলন বাতীত কর্তনবৎ যন্ত্রণাও (0066106 70810 ) থাকে । স্তনের স্থান শক্ত 
হয় এবং হাত দিয়া পরীক্ষা করিলে উহাতে এক প্রকার দপদপানি অন্গুভব 
হয়। কখন কখন কর্তন যন্ত্রণা এত অধিক হয় মনে হয় যেন স্তনের গ্রন্থি 
হইতে বগল পধ্যস্ত দড়ি দিয়া টানিয়! রাখিয়াছে। রাগী হাত নাড়াইতে 
পারে না। এই প্রকার লক্ষণ ক্রোটনটিগলিনামেও দেখিতে পাওয়। যায়। 
গ্রন্থির (81808) এই প্রকার বিবৃদ্ধি এবং কঠিনতা উক্ত তিনটি ওষধেই 
বিশেষরূপে প্রকাশ দেখিতে পাওয়া যায় এবং ইহাদের সকলেতেই গ্রন্থির 
'কঠিনতার সহিত কর্কট রোগের প্রবণতা (981708:098 6654909]) বর্তমান 
থাকে। ব্রোমিনের যন্ত্রণা তত অধিক. উল্লেখযোগ্য: নয় যতট। আমরা 


১৫০৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিকা 


কার্বএনামেলিস.এবং কোনাস্বামে দেখিতে পাই । কোনায়াম এবং কার্বএন। 
'মলিসের যন্ত্রণা তীক্ষ ছুরিকাবিদ্ধবং কিংবা কর্কট রোগের ন্যায় জলনযুক্ত 
ই! ব্যতীত ব্রোমিনে নিয় চোয়াল এবং গলদেশের গ্রস্থি (108: )8 "800 
60)7056, 6) 71010) ৪01)-0085111875) 0810610 &00. 68866৪ ) অধিক আক্রান্ত 
হইবার সম্ভাবনা] থাকে আর কার্বব এনামেলিসে বগলের ( ৪যা]]ছা 21800 ) 
গ্রন্থি আক্রমণের প্রবণত্বাঁ অধিক থাকে । কোনায়ামের গ্রন্থির এই প্রকার 
কঠিনতা এবং বিবৃদ্ধি প্রায়ই আঘাত হইতে উৎপত্তি হয় (8169: ৫011608807. 
0: 0:0186৪ )। 

তলুস্ুতল প্রদাহ (70775111858 )-ব্রোমিনে তালুমূল ফুলিয়া 
গভীর লালবর্ণ হয় এবং 'তালুমূল প্রদাহের সহিত লচরাচর গ্থিসমূহেরও শ্বীতি 
বন্তমান থাকে। কোন জিনিষ গলাধঃকরণ করিতে গলদেশে :কষ্ট বোধ করে 
এবং গলদেশ চিড়িয়া গিয়াছে এইরূপ কাচ] কাচা (£8611708 ০1 7 স770888) 
বোধ হয়। | 

গত্দগণ্ুড 00০185)-_গলগণ্ডের (10057010 81809) উপর ব্রোমিনের 
কার্ধা দেখিতে পাওয়া ঘায়। আইওডিনই ইহার উপযুক্ত শুধধ কিন্তু কঠিন: 
গলগণ্ড আইওডিন প্রয়োগে হাস না হইলে ব্রোমিন ব/বহারে অনেক সময়. 
বেশ ফল পাওর। যায়। 

প্রশ্নোগবিপ্ি : 

ডাইভিলউ্লন্ন_.ম এবং ওত ক্র্যঅধিক প্রয়োগ হয়। সকল সময়. 
নৃতনরূপে ডাইলিউসন প্রস্তত করিয়া বাবহার করা উচিত ইহা শীত্বই খারাপ 
হইয়া যায় (10056 108 [07608780 07691) 88161৪11818 6০ 78010 
0660101%6100 ) ব্রোমিয়াম সেবনকালে দুগ্ধপান নিষেধ । 

ম্ম গুণ টিনিহিতা লসর কার্ব এনামেলিসঃ স্পর্তিয়া,, 
আইওডিন, এষ্রার। 

জ্োগেল ব্রদ্জি সন্ধ্যা হ্ইডে মধ্য রাত্রি পর্যন্ত, উচ্চস্থানে উপবেশনে, 
উষ্ণ খতুতে। 

ল্োগেক উপশম সঞ্চালনে, ব্যায়ামে । 


স্পর্জিয়' 


ইহার সম্পূর্ণ নাম স্পর্তিয়৷ টোষ্টা (510102)18, 6086%) | ইহ যদ্দিও পু7810 
8৪ জাতীয় রাসায়নিক দ্রব্য নহে তথাপি ইহার লক্ষণ সমুহ আইওডিন, 
ব্রোমিন ইত্যাদির খুব নিকট সদৃশ্য। স্পঞ্জিয়া জান্তব জগত (4101709] 
107160010 ) হইতে উৎপন্ন হয়, ইহাতে আইওডিন এবং কিঞ্চিৎ পরিমাণ 
ক্রোমিনের মিশ্রন পাওয়া যায়। স্পপ্জিয়াতে আইডিন এবং ব্রোমিনের কিঞ্িৎ 
মিশ্রন আছে বলিয়াই ওঁষধটি উক্ত 7[1%10£97 এষধগুলির স্তায় গ্রন্থির বিবৃদ্ধি 
এবং শ্নৈন্মিক ঝিলির উপর অধিক কাধ্য করে, কাজে ফাজেই স্পপ্রিয়াও 
আইওডিনের ন্যাম একট বুহৎ গপগণ্ডের বিধনস ওঁষধ (2061-2016:9 
7910)907) 
. ্পর্বিয়ার প্রধান কাধ্য হইতেছে গ্রন্থির বিবৃদ্ধি (0188905676 ০৫ 
81570) এবং শ্বাস প্রশ্বাসের বন্ত্রের উপর । 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। শ্বাস প্রশ্বাস নলীর শ্লৈম্মিক বিল্লি সমুদায় অত্যন্ত শুষ্ক 
_-গলদেশ, কনালী, ভূজনালী, ইত্যাদি সমুদায় স্থান খটখটে 
শুক্ষ। 

৩। কাশি-_শুক্ষ, সাঁই সাই অথবা শিশ, শব্দ যুক্ত (৫০০৪1) 
00, 10987101109 ০01:09])55 79১81017195 10700106) ছা1)6921708-- 
দম1)190117)5 সমুদ্ায় যেন শুক্ষ, কোন প্রকার তরল শ্লেম্মার ঘড় 
'ঘড়ানি নাই । (675 601156 15 19976909615 পু্য, 210 1020009053: 
3৪19) | | ্‌ 
৩। কাশি শুফ, এক একটি কাশি যেন করাত চালান শব্দের 
ম্যায় ঘস্‌ ঘস্‌ শব্দ যুক্ত, যেন করাত চালান হইতেছে (0159 & ৪৪ 


১৫১৬ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া। মেডিকা 


01159101170.) ৪, 01176 70819) | মিষ্ট খাদ্য আহারে, 
শীতল পানীয় পানে, মস্তক নীচু করিয়া শয়নে কাশি বৃদ্ধি হয়। 
উষ্ণ দ্রব্য আহারে এবং পানে উপশম হয়। 

৪ গলগণ্ডের বিবৃদ্ধি সহ রাত্রিতে শ্বাস প্রশ্বাসের 
কষ্ট। | 

৫। প্রমেহ আ্াব অবরুদ্ধ অথব। একশিরাঁর অন্ুপযুক্ত চিকিৎসা 
হেতু কোষরজ্ছু এবং অণ্ডকোষ বিবুদ্ধি ও প্রদাহ যেন পিষিয়া 
ফেলিতেছে এইরূপ বোধ হয়। . 

৬। শিশু যেন ভীত হইয়া জাগিয়! ওঠে এবং মনে হয় শ্বাস 
প্রশ্বাস বন্ধ হইয়া যাইবে, ষেন স্পঞ্জের ভিতর দিয়া শ্বাস প্রশ্বাস 
গ্রহণ করিতেছে । ঘুংডি কাশি গলা সাঁই সাই করিতে থাকে, 
শিশু অস্থির এব উদ্বিগ্ন হইয়া পড়ে, নিশ্বাস গ্রহণে কষ্ট এব মধ্য' 
রাত্রির পুর্বে অধিক বৃদ্ধি হয় (প্রশ্বাসে কষ্ট হয়-__একোনাইট ) 
(শেষরাত্রে প্রাতঃকালের পুর্বে কষ্ট হয়__হেপার ) 


সানা লক্ষণ 


১। প্রত্যেক মানসিক উত্তেজনায় কাশির উদ্রেক কিংবা! বৃদ্ধি 
হয়। 

২ নিদ্রার পর কাশি বৃদ্ধি হয় কিংবা কাশির বৃদ্ধি অবস্থায় শিশু শুইয়া 
পড়ে। 

৩। হ্বৎস্পন্দন অত্যন্ত ভীষণ ভয্ম এবং যন্ত্রণ। থাকে, শ্বাস্‌ প্রশ্বাস লইতে 
অত্যন্ত কষ্ট হয় যেন খাবি থাইতে থাকে । হঠাৎ মধ্য রাত্রির পর জাগিয়! 
উঠে এবং উক্তন্ধপ অবস্থা হয়। | 

৪ | স্পঞ্জিয়া। বিশেষতঃ শিশু এবং স্ত্রীলোকদিগের রোগে অধিক, 


নির্বাচিত হয়। 


আগপ্রিযা ১৫১২ 


গঙনগণ্ড এন প্রন্থিন্ল ল্বিন্প্রহ্ছি (0০166 500. 50191৩- 
1262 ০6 8188808)-_ইহাতেও গ্রন্থি স্ফীত হইয়! হেলোজেন জাতীয় গধধ 
গুলির ন্যায় শক্ত এবং বিবৃদ্ধি হয়। গলগণ্ড অত্যন্ত শক্ত এবং বৃহৎ হয়। 
গলদেশের একপার্্ব কিংব! উভয় পার্বই ফুলিয়া ওঠে । সময় সময় এত আঁথিক 
বৃহৎ হয় যে চিবুক পর্যস্ত ঠেলিয়া আইসে। এই গ্রকার অবস্থার সহিত 
প্রায়ই রাজ্িতে নিন্দিত অবস্থায় হঠাৎ শ্বাস গ্রশ্বাস অবরুদ্ধ হওয়া! লক্ষণ উপস্থিত 
হয়। হোমিও প্যাথিক গ্রন্থ পাঠ করিলে দেখিতে পাওয়। যায় পোড়া স্পণ্তিয়! 
(801176 ৪19010918) চতুর্দশ শতাবিি হইতে গলগণ্ডের একটি উতকুই ওঁধধ বলিয়। 
ব্যবহার হইয়া! আপিতেছে । 








সেই সময়কার ডাক্তার হিউফ ল্যাণ্ড (179£81800) এবং আর *আর 
অন্যান্ত চিকিৎসকগণ গলগণ্ডে স্পপ্রিয়াকে অতি উচ্চস্থান দিয়াছেন । ডাক্তার 
যোসেফ ফ্রাঙ্ক (101. 30980 17187) বলেন চিনকোনা যেমন জরে একটি 
স্থনিশ্চিত ওঁধধ সেই প্রকার স্পপ্রিয়া গলগণ্ডের সুনিশ্চিত ওষধ--(৫):, 
এ986191) [78010 885 61186 16 18 %৪ 8019 8৪ (51190100108 11) 17697701668176 
1897) কিন্ত আইওডিনের আবিষ্কারের সঙ্গে সঙ্গে গলগণ্ডে ম্পপ্রিয়ার ব্যবহার 
কমিয়া আইসে, একমাত্র দেখা যায় ডাক্তার ভট্‌ (০86) বর্তমান সময়ের 
ডাক্তার গণের মধ্যে আইওডিন ব্যবহারে উপকার না হইলে স্পঞ্জিয়া 
ব্যবহারের পরামর্শ দেন। গ্রন্থে অনেক গলগণ্ড ম্পপ্ডিয়। দ্বার] আরোগ্য সংবাদ 
লিপিবদ্ধ দেখিতে পাওয়া ষায়। | 


গ্রন্থি প্রদাহ হইয়া বিবৃদ্ধি এবং কঠিন অবস্থায় পরিণত হয়--গলগঞ্জ 
ব্যতীত শরীরের অন্থান্ত স্থানের গ্রস্থির উপরও কাধ্য প্রকাশ পায়। গলগণ্ডের 
স্বীতির সহিত হৃৎপিণ্ডের রোগও প্রকাশ থাকে এবং চক্ষ বহির্গত হইয়! 
আইসে (75709760010 ০ 60৪ 60০10, 20860 1160 6116 11686 £9 
808069৫ &00 00৫ ৪99 0:০0501708) । 


স্পঞ্জিয়ায় শ্বাস প্রশ্বাসের কষ্ট কেবল যে গলগণ্ডের বৃদ্ধির দরুণই হয়, 
এইরূপ মনে হয় না কারণ অতি ক্ষুত্র ক্ষুদ্র গুটিকার (65919) বর্তমানেতেও 
অত্যন্ত শ্বাস প্রশ্বাসের কষ্ট উৎপন্জ হইতে দেখিতে পাওয়া যায়। গলগণ্ড 
পূর্ণিমার এবং অমাব্তা' তিথিয় সহিত বৃদ্ধি এবং হাস হয় এতদকারণবশাতঃই 


১৫১৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


এইরূপ স্থলে স্পঞ্ধিয়া কিংব। অন্য যেকোন ওধধই হউক দ&71208 ০£ 60০ 
21০০7) এর সময়েই প্রয়োগ করা কর্তব্য । | | 


অশুক্ষোম্য ক্যানতা এন্ং ন্কষোম্ববতজ্ু প্রদাহ 
€(/708790078 10£6 09৩ 0550015 8750 ০:০১105) ব্রোমিন ইত্যাদি 
হেলোজেন জাতীয় ওঁষধ গুলির ন্যায় স্পপ্রিয়া অওকোষের বিবৃদ্ধি এবং 
কঠিনতায় উত্তম কার্ষ্য করে ইহা বিশেষতঃ প্রমেহ আ্রাব অবরুদ্ধ জনিত দক্ষিণ 
পার্থে একশিরা কিংবা অণ্ডকোষ প্রদাহের একটি উপযুক্ত ওঁধধ। অগ্ডকোব 
কিংবা অণ্ডকোষ রজ্জুতে পিষিয়৷ ফেলাবৎ যস্ত্রণ। হয় এবং যন্ত্রণা শরীরের কিংবা 
কাপড়ের নাড়া চড়ায় বৃদ্ধি হয়। পালসেটিলাকেই প্রমেহ শ্রাব অবরুদ্ধ জনিত 
অগ্ডফোষ কিংবা কোষরজ্জু গ্রদ্দাহে উচ্চস্থানে দেওয়৷ হয় এবং তৎপর কেবল 
প্রদাহ নিবারণের জন্য হেমামেলিসকে স্মরণ কর] কর্তব্য এবং হেমামেলিস 
বাহিক ব্যবহারে আশু উপকার পাওয়া যায় । মার্কিউরিয়াস সলও একটি 
উৎকৃষ্ট ওষধ বটে বিশেষতঃ যখন পীতাভ সবুজ বর্ণ প্রমেহ শ্রাব বর্তমান 
থাকে। | 


থখহুতিনিঙ্ন (1915078518 ১ থাইসিসের ম্পপ্রিয়া একটি উৎকৃষ্ট ওধধ 
বলিয়া পরিচিত এবং ইহাকে ফস্ফরাস, স্যান্গুনেরিয়। এবং সালফারের পাশা- 
পাশি স্থান দেওয়া যাইতে পারে। ম্বর-যস্ত্রের (1-700819] ) থাইসিসের 
ইহাকে অনেকে প্রধান গুঁধধ বলেন। ভীষণ গুরভঙ্গ থাকে, কথ। বলিতেই 
পারে না। ইহা! বিশেষতঃ ফুস্ফুসের টিন্থগুলির 5০110908600 এর অর্থাৎ 
যকুদভাবাপ্তির প্রারস্ত অবস্থার উপযুক্ত ধধ। অধিকাংশ স্থলে অঙ্গুলি 
প্রতিঘাতে ()9:9985107) উভয় ফুস্ফুসের অগ্রভাগে (808) ঢপ ঢপ (৫911) 
শব শ্রুত হয়। কাশি শু ঘস্‌ ঘস্‌ শবযুক্ত, গভীর শ্বসপ্রশ্বাসে, অধিক কথ.- 
বার্ডায়, সামান্ত মানমিক উত্তেজনায়, সন্ধ্যাকাপে, শীতল শুষ্ক বামুতে এবং 
সঙ্গীতাদিতে বৃদ্ধি হয়। উষ্ণ দ্রধ্য আহারে এবং পানে সাময়িক কিঞ্চিৎ 
উপশম গুহয় ( এনাকাডি )। ক্ষয়কাশগ্রস্থ রোগীদিগের কনালীর (18:50- 
৪1৯1) প্রদাহ কিংবা! রোগে স্পর্তিয়াকে সর্ধদাই উচ্চ স্থান দেওয়া হয়' 
্ষয়কািগ্রস্থ স্পঞ্জিয়া রোগীদিগের শরীরে পুনঃ পুনঃ উত্তাপের সঞ্চার হয় 
((8545608 1881)98 ০% 1086) এবং যখনই রোগী এই বিষয়. চিস্তা করে 


স্পঞজিয়া ১৫১৪ 


তখনই যেন বৃদ্ধি হয়। এতদ্যতীত পৃষ্ঠে শীতান্ুভবও হয়, এমন কি উত্তাপে 
শীত উপশম না৷ হইয়। বরং কাপিতে থাকে । উত্তাপ জাহু্বয় ব্যতীত সমুদয় 
শরীরময় ছড়াইয়। পড়ে, জাম্ুঘবয় শীতে অলাড়বৎ অবস্থা প্রাপ্ত হয়, স্পপ্রিয়ার: 
স্তায় উল্লিখিত কাশিতেও হেপার সালফার প্রয়োগ হইতে পারে। কাশি 
তরল ঘড় ঘড় শবধুক্ত হওয়া চাই এবং সময় সময় রক্তমিশ্রিত থাকিলেও 
থাকিতে পারে, ইহা ব্যতীত হেপার সালফারের বৃদ্ধি মধ্যরাত্মি কিংবা 
প্রাতঃকালের দিকে হয়। ম্পপ্রিয়ার বৃদ্ধি ম্ধারাত্রির পূর্বেই অর্থাৎ প্রথম 
রাত্রিতে হয় এবং একোনাইটের বৃদ্ধি সন্ধ্যার সময় হয়। সময়ের কিঞ্চিৎ 
ব্যতিক্রম হইতে পারে কিন্তু অন্যান্য লক্ষণের উপর সমুচিত দৃষ্টি রাখিয়া গুষধ 
প্রয়োগ কর! কর্তব্য । 





হুহডিক্াশ্পি এবঙ হ্চাস্পি (01০৪০ 500 0০581৯)-- 
স্পঞ্জিয়ার সর্কপ্রধান কাধ্যই হইতেছে শ্বাসযস্ত্রের উপর তাহা পূর্বেই উল্লেখ 
করিয়াছি । ইহা সর্বগ্রথমেই কঠনালীকে (])1স) আক্রমণ করে এবং তথা 





হইতে বায়ুনালী (67901098), 7):0000018] 69৪ এবং ফুসফুসের বায়ুকোষগুলিতে 
(1: 0911) বিগ্ারিত হয়। ইহ অত্যন্ত সঙ্কটজনক রোগ অতি অল্প সময়ের 

মধ্যেই ০:০এএ (ঘুংড়িকাশিতে) পরিণত হয়। এইরূপ অবস্থায় একোনাইটের 

পরই স্পঞ্জিয়াকে স্থান দেওয়া হয়। কাশি শুক ঘস্‌ ঘস্‌ শবাযুক্ত কিংবা করাত 
চালান শবের ন্যায়, এক একটি কাশি যেন এক একটি করাত চালান শব্দ । 
শুফ শীতল বায়ু লাগিয়৷ ঘুংড়িকাশি হইলে এবং অত্যন্ত ভয় ভাব ও উদ্ধিগ্নত। 
লক্ষণ বর্তমান থাকিলে এবং যদি সন্ধার দিকেই বুদ্ধি হয় তাহার একোনাইটই 
সর্বপ্রধান ধধ। সচরাচর ৩* কিংবা ২০০ ক্রমই অধিকাংশ স্থলে প্রয়োগ 
হয় এবং তাহাতেই রোগ আরোগ্য হইয়া যায় অন্ত উষধের আর সাহায্য 
প্রয়োজন হয় না কিন্তু কয়েক মাত্র! সেবনে কিংবা আশাহুরূপ সময়ে যদি 
একোনাইটে কোন প্রকার উপকার না দেখা যায় বরং ক্রমশঃই রোগ বৃদ্ধি 
পাইতে থাকে, কাশির উদ্রেক এবং শ্বাসরুদ্ধের উপক্রম পুনঃ পুনঃ হইতে 
থাকে এবং বিশেষভাবে যদি নিপ্রা হইতে জাগিয়াই কিংবা ঘুমস্ত অবস্থায় হয় 
তাহা হইলে ম্পঞ্জিয়াই একোনাইটের পরবর্তী উপযুক্ত ঁধধ। ভাজার ভাস 
তাইলিউপসন সধ্ধদ্ধে এই বিষয়ে তাহার নিজের অভিজ্ঞতার বিষয় যাহ! 


১৫১৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


লিখিয়াছেন তাহা, উল্লেখযোগ্য মনে করিয়া! এই স্থানে তুলিয়া দিলাম_- 
] 1159 17) 80:০9] 91170868. 8100. 01861068867 631)871709106177% 9: 
80 7985, 086 160 1০162 85 61562) 161) 61091015106 19191996100 
907009 6186 200 [00692090০01 6018 [81080 099৪ 1১86697 ০ 10 
0001), 8090 61১8 1091 1)7910215061018, 1 01660 2758 816108: 0. 
013959 £67080168 (49010166 ০91 91900818), 899020105 60 10010861005. 
88 08687) 88 07098 100 ?05987) 27100165 10 8692 ৪০010610708 0061]1 
&1061107961010 . 800. 6091) :1820800087 6178 11769:5819 1১8৮9818 00898. 
89901010% 6০ 8৪001102860, অর্থাৎ আমার ৩০ বংসরের অভিজ্ঞতায় 
দেখিতে পাইয়াছি যে, প্রথমত: শিষ্নক্রম এবং তৎপর উচ্চক্রম প্রয়োগে উত্তম. 
ফল পাওয়া যায়। লক্ষণান্সারে একোনাইট কিংব৷ স্পঞ্চিয়া জলে মিশ্রিত করিয়। 
প্রতোক ১৫ মিনিট পর পর রোগ উপশম ন] হওয়া পর্যান্ত আমি বাবহার 
করি এবং উপশমের সঙ্ধে সঙ্গে সময়ও বাড়াইয়া দিয়া থাকি। 07০এ0এর 
শব্দ তরল হইয়া আসিলে অর্থাৎ শ্েম্সা তরল হইলে এবং রোগ বিশেষতঃ 
মধা রাত্রিতে কিংব! প্রাতের দিকে বৃদ্ধি হইলে হেপার সালফার প্রয়োগ কর। 
কর্তবা। হেপার সালফার রোগী শীত-কাতৃরে, শরীরে কাপড় রাখিতে ইচ্ছ। 
করে, গরম চায়। স্পত্রিয়া রোগী ঠাণ্ডা চার, গরমে বৃদ্ধি হয় (আইওডিন ) 
অথচ উষ্ণ দ্রব্য পানে উপশম বোধ করে ( আস” নাকঝ্স,. লাইকো ) রোগ. 
আরোগ্য হইয়াও যদি পুনরায় :918758 হয় কিংব। প্রত্যেক দিন সন্ধ্যাকালে 
যদি ৫০০] এর মত ভাব দেখা দেয় তাহ হইলে ফম্ফরাসই তাহার উপযুক্ত 
উষধ। ইহ! সর্বদা ম্মরণ রাখিবে যে, স্পঞ্জিয়ার কাশি সম্পূর্ণ শু্ধ ঘস ঘস 
শবযুক্ত সঙ্গে সঙ্গে শ্বরভঙ্গ এবং প্রদাহ বর্তমান থাকে । কনালী অত্যন্ত 


স্পর্শাধিক্য হয়, হাত দিয়া ল্পর্শ কর! যায় না|. মস্তক এক পার্থ ঘুড়াইলেই 
শ্বাস অবরুদ্ধ হওয়ার, উপক্রম হয়। একোনাইটেই প্রায় অধিকাংশ স্থলে 
প্রদাহ কমিয়া রোগ. আরোগ্য হইয়! যায়, কদাচিৎ .হেপার সালফার প্রয়োগ 
হয়। হেপার সালফারের প্রধান লক্ষণ ঘড় ঘড় শব্বযুক্ত তরল কাশি থাক!. 
চাই ।. কাশির তরল অবস্থা হইলেই আর. একোনাইট কিংবা স্পঞ্জিমার 
উপর.নির্ভর করা কোন. মতেই উচিৎ, নয়। 0:০9 রোগের চিকিৎসায় 
ডাক্তার বনিং হোসেন: (13) 8০710508510 ) খুব সথনাষ অর্জন: 
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শী পপ টরারঞপ-৯০০০৮ ০০ ০ প০০ারাউপপপ্স পসপ 


করিয়াছিলেন এবং তাহার ওষধ 0816):8660. 700:9879 10: 0081) বলিয়! 

পরিচিত-- ইহা! ছুইটি একোনাইট, একটি স্পপ্তিয়া এবং ছুইটি হেপার 
সালফারের পাউডার, পর পর এক এক ঘন্টা অন্তর প্রয়োগ করা হইত। 
ডাক্তার হেল এবং অন্তান্ত চিকিৎলকগণ বোনিং হোসেনের উক্ত ০১৪ 
/০%৪: এর খুব প্রশংসা করিয়াছেন। স্পপ্রিয়া কনালীর সকল প্রকার 
প্রদাহেরই উৎকৃষ্ট ওযধ। ডাক্তার গারেন্সি (1). 08982567) স্পর্তিয়া কাশির 
লক্ষণগুলি কয়েকটি অতি সুন্দর কথায় প্রকাশ করিয়াছেন, তাহা নিয়ে দিলাম-_ 
116 09092101907 800. 9110115106 ০016 800:008 1119 ৪, ৪৪ 
071৮8]) 01)70001) & [08700 10081098010) 00081 00198])08- 





017)6 60 9, 0079860188৪) 900070619 19 08760019715 
11001098690 চ71092. 61769 19 170 30000709 7:866]9 17119 
00981) 18 এয 800 1)0888 80 080898 1810 17) 6109 
007090 096 2.9 1000008 78,018 স্পঞ্জিয়া যে প্রকার বয়স্ক লোক- 
দিগের 18751716158 কিংবা 8:90901615 এর একটি উপযুক্ত ওষধ সেই প্রকার 
শিশুদিগের ০:০৪] এর একটি মহৎ ওঁধধ। অত্যন্ত স্বর ভঙ্গ, টাটানি এবং 
সঙ্গে সঙ্গে সামান্য জলন থাকে । কাশি কথাবার্তা, পড়াশুনা, শীতল জল পানে, 
মস্তক নোয়াইয়! শয়নে, গানে এবং গলধঃকরণে বৃদ্ধি হয়। ডাক্তার স্াস 
বলেন--গলার বেদনায় সচরাচর বেলেডনার পর স্পৰ্থিয়া ব্যবহার করিয়া 
বেশ ফল পাওয়1 যায়। 


ত্যাহ্য,াত্ন (951229০88)--তরুণ কঠনালীর প্রদাহ অবস্থায় যখন 
পুনঃ পুনঃ কণ্ঠনালীর আক্ষেপ (515871) হয়, তাহার ইহা একটি উপযুক্ত 
ওষধধ। 


হশুসিত্গেল্র ল্পোগ- হৃৎপিণ্ডের যাক্ত্রিক রোগেও স্পঞ্জিয়। বাবহার 
হয়। রোগী মস্তক নীচু করিয়া চিৎ ইইয়। শয়ন করিতে পারে না, কাশি আরম 
হইয়া শ্বাস রুদ্ধের উপক্রম হয়। শিশু ঘুমস্ত অবস্থা হইতে পুনঃ পুনঃ জাগিয়া 
উঠিয়। শখ্যান্ন অত্যন্ত উদ্িপনতার সহিত বসিয়া থাকে, মুখমণ্ডল লাল আস্াযুক্ত 
হয় এবং নিশ্বাস গ্রশ্থাম অত্যন্ত দ্রুতভাবে চলিতে থাকে । (489৪ 00 
০£ ৪190 £:9৮0. 8.88789 ০? ৪0:০8610138 716) 20166, 10৭ 0০, 


৬৫১৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


87686 81875: 82169605 80216650010] 19871786100 
এতদ্ব্য তীত হৃদপিণ্ডের কপাটে (৮8159) খুব জোড়ে জোড়ে 1010 দা108 ৪0000. 
শত হয় এবং হৃদম্পন্দন হইতে থাকে এবং রোগী অনেক সময় আক্রমণ 
অবস্থার মধ্যেই শুইয়া পড়ে (518818 1060 10910592 ) হৃদপিণ্ডের 
উক্ত প্রকার লক্ষণযুক্ত রোগের ম্পঞ্জিয়া একটি মহৎ ওধধ, ল্যাকেসিসের 
সহিত ইহার কিঞ্চিৎ সাদৃশ্য থাকিলেও তথাপি ইহ1 জানিবে স্পঞ্রিয়াই 
ইহার অতি উত্তম ওঁধধ। ইহাতে যে কেবল সামগ্রিক উপকারই হয় তাহা 
নয়, বছ পুরাতন ৮৪101] 10007100175 ও (ফুস্‌ ফুস্‌ যন্ত্রে বায়ু বাতায়নের 
শব) সম্পূর্ণ আরোগ্য হয়। রোগী মন্তক নিচ করিয়া শয়ন করিতে পারে না 
এবং আক্রমণ অবস্থার মধোই শুইয়া পড়ে (ল্যাকেসিস) ইহা এই ওঁষধের 





বিশেষ পরিজ্ঞাপক লক্ষণ জানিবে। | 


হৃৎপিণ্ডের রোগবশতঃ শুষ্ক পুরাতন কাশির স্ঠাজাও একটি উত্তম ওধধ 
কিন্তু ম্পঞ্জি়্াকেই উচ্চ স্থান দেওয়া হয়! ইহাও স্মরণ রাখ। কর্তব্য যে 
হৃৎপিণ্ডের রোগে ল্যাকেনিস, হাইড্রোনিয়ানিক এসিড কিংবা আর্সেনিক 
প্রথমেই দেওয়া উচিৎ নয়, সর্বপ্রথম একোনাইট, স্পঞ্তিয়া-_-স্পাইজেলিয়া 
ব্রাইওনিয়। ফস্ফরাস ইত্যাদি চেষ্টা কর! উচিৎ । 

115 10881] ৪]] 826061088০৫ 6109 010686 117015116- 60৪ 1877115) 
6150175, 70700101 10819 95677101706 19 106:160815 এয 870. 010, 
70০ 1008610658, 720 7206]100 009৫19, 896]07008) ০: 0:০০]--1৪ 60৪ 


:81)8018] ৪101)879 0? 91)00/)9. 


ব্বল্পভ্জ্চ-_ম্বর ভাঙ। ভাঙ্গা, কথ সহজে বাহির হয় না। ম্বর ফাপা, 
সঙ্গীত গাহিতে কিংবা কথা বলিতে গলায় শ্বর বসিয়। যায় ( উচ্ৈম্বরে গান 
গাহিতে হবরভঙ্গ হয়-__অরাম টি )। কঠনালী অত্যন্ত শু । শর ছিস্‌ হিস্‌ 
শবাযুক্ত, সমুদ্র বক্ষঃস্থল অত্যন্ত শুধ, নাসারন্ধ, শুফ। | 


হাপ্পান্নি-ভীবণ হাপানি হয়, সাই সাই শক করে, কদাচিৎ ঘড় ঘড় 
শব্দ (78661106 00189) হয়। শ্বাসনলী অতাত্ত শুফ, শুফতাই হইতেছে 
স্প্চি়ার বিশেষত্ব! শধ্যায় উঠিয়া বসিতে বাধ্য হয় এবং শরীর সন্মুখদিকে 


স্পর্জিয়! ১৫১৮ 


নত করিয়া রাখে, সময় সময় অত্যান্ত শ্বাসকষ্ট হয়। সাদ! চটচটে শ্লেম্সা শ্বাস 
নলীতে সমাবেশ হয়, সহজে বহির্গত হয় না। 


প্রন্সোগ লিশি 


ভাইলিউসন-_-অনেকে নিম়ক্রমে অধিক পক্ষপাতী, এমন কি যু 
অরিষ্ট ২১, ৩৮ এই প্রকার শক্তি বাবহার করিতে বাবস্থা দেন কিন্ত আমি 
সচরাচর ৩০ এবং ২** শক্তি সর্বত্র গ্রয়োগ করিয়া থাকি । 


অপঞ্জিঃল্সাএকোনাইটের পর এবং হেপারের পূৃর্ধে কাশি এবং 
ঘুংড়িকাশিতে অধিক নির্বাচিত হয়। 


ক্লোগেক্স ব্রক্ষি-নিদ্রার পর, শীতল পানীয় পানে, মিষ্ট দ্র 
আহারে । উচু স্থানে আরোহণে। 


ল্োগেলস উপশ্পক্ষ-উষ্ পানীয় পানে এবং দ্রবা আহারে । স্থির: 
হইয়! থাকায়। 


. এসিড পিকৃরিক্‌ (৯০19. 80210) 


পিকৃরিক এসিড কশেরুকা মচ্ছার অপকৃষ্টতা (09597676107,) উৎপাদন 
করিয়া পক্ষাঘাত আনয়ন করে । ইহার যাবতীয় উৎসর্গ---পক্ষাঘাত, মস্তিষ্কের 
অবসাদ, লিজের উত্তেজন!, স্নায়ুর দুর্ববলত। ইত্যাদি উক্ত কশেরুকা মঙ্জার 
কারণ হইতেই উদ্ভূত হয়। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। লেখাপড়া! এবং ব্যবসায়ীলোকদিঠৈর সাযু এবং. মস্তি 
দৌব্বল্যতা। সামান্য উত্তেজনায়, মানসিক এবং শারীরিক 
পরিশ্রমে কিংবা অত্যধিক কার্যে শিরঃগীড়া উপস্থিত হয় এবং 
মেরুদণ্ডে জ্বাল। প্রকাশ পায় (কেলি ফস্)। ৰ 

১1 শিরঃপীড়! বিশেষতঃ মস্তকের পশ্চাদ্দধেশে অধিক হয়-_ 
শোক, ছঃখ কিংম্বা মানসিক অবসাদ জনিত অধিক হয়। 

৩। লিঙ্গোদ্রেক-_লিঙ্গের ভীৰণ উদ্রেক হয় এবং অধিকক্ষণ 
স্থায়ী হয়। প্রচুর রেতংস্থলনও হয়। পুরুষদিগের কামোনম্নাদ-- 
'এতদসহ কশেরুক। মজ্জার (5701779)] ০০:৭) রোগ বর্তমান থাকে । 

৪। মেরুদণ্ডের সর্বত্র জ্বাল এবং মেরুদণ্ডের ও কটিদেশের 
অত্যন্ত দুর্বলতা ৷ 

৫। ক্লাস্তিভাব-_সামান্য অবস্থা হইতে ক্রমশঃ সম্পুর্ণ 
পক্ষাঘাত। সমুদায় শরীরময় অবসন্নভাব বিশেষতঃ হস্তপদের 
সঞ্চালনে ক্লান্তি এবং অবসন্ন ভাব বৃদ্ধি_-(/ ০৪7177593, 100£:০১৪- 
11) 70100 8 9119116 19611705 02 1501655 020 100019)) 6০ 
০0110191969 1)9,78175610, 61190 10985 199]17)0 ৪]1 ০৮০) 6109 
7০০৫). 
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সাধারণ লক্ষণ 


১। রত্ততশ্বল্পতা--ধীরে ধীরে এরং অত্যন্ত অধিকরূপ রক্হ্ল্লতা প্রকাশ 
পায় (97087888156 800. [96779101008 £7581019), 

২। ক্ষুদ্র ফোড়া শরীরের যে কোন স্থানে বিশেষতঃ কর্ণের দ্ধ প্রদেশের 
বহির্ভাগে হয়। 1. 


গঙ্কাহ্থাতত--ইহাতে পক্ষাঘাত হঠাৎ প্রকাশ পাম না। ক্লাস্তি এবং 
মানসিক অবসাদ উৎপন্ন হইয়া ক্রমশঃ তাহ। সম্পূর্ণ পক্ষাঘাতে পরিণত ,হয়, 
এবং এই ক্লাস্তিভাব সামান্ত পরিশ্রমেই বুদ্ধি 'হয়, এতদসহ উদ্দাসীনতা, 





এবং অবসন্ুতা বর্তমান থাকে । রোগী সকল সময় "স্থির হইয়া! শুইয়া বসিয়া 
থাকিতে ইচ্ছা করে এবং ইচ্ছার উপর কতৃত্ব থ'কে না--]৮ %6১৪০)৪ 00৪ 
168] 10708) 89 18 2008,01668660 107 &7) 83:388818 1871000 0] 987818- 
660৮ 0260. £691106 ৪]] ০৮৪৮ 00 ৮০৫7)-- ইহাতে পদঘ্বয়ের পক্ষাঘাত 
প্রাপ্ত হয়--ইহা! রোগের টাইফয়েড অবস্থায় এবং মস্তিষ্কের দৌর্ধবল্যতায় 
(07510 96) অধিক নির্বাচিত হয়। মন্তিষ্ষের দৌর্বলাতায় (9:81) 56) 
পিকৃরিক্‌ এসিডকে উচ্চস্থান দেওয়া যায় । 1017619 88819 6০ 1১8 280 0০০1০ 
0108৮ 16 15 06861060 60 10890206 0109 ০0৫ 00: 20096 ঘ৪]09018 761080165 
(0: 10791705-8001102] 81001 5610615]0675098 [005018610705 98]90181]7 11 


00207080680 16) ০07 81817001700 86309] 65069865,) 


আান্মুদৌন্বধল্যত! (059788075775)- ননাযুদৌর্ববল্যতায় ইহার 
যথেষ্ট কাধ্য দেখা যায়। শিরঃগীড়া মস্তকের সম্মুখদিক অপেক্ষা পশ্চাদ্দিকে 
অধিক হয় এবং এতদস্থান হইতে মেরুদণ্ডের নিয় পধ্যস্ত বিস্তারিত হয় এবং 
মত্তকের যন্ত্রণা মানসিক পরিশ্রমে অধিক বৃদ্ধি হয়। রোগী সকল সময় 
মস্তক ক্লান্তি এখং ভারি ভারি বোধ করে (855095918 18779901 210 
70978186670% 020 1901178)। পড়াশুনা! করিতে চেষ্টা করিলেই মস্তিষ্কের 
যাবতীয় লক্ষণ সমূহ প্রকাশ পায় এবং সঙ্গে সঙ্গে মেরুদণ্ডে জালা এবং 
পদছয়ের ও পশ্চা্দেশের দুর্বলতা ও তদসহিত পেশী এবং সন্ধিস্থলের টাটানি 


১৫২১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


যন্ত্রণা হয়। অনেক সময় রাত্রিতে স্থনিত্রা হয় না, বরং পুনঃ পুনঃ লিঙ্গোচ্ছাসে 
অত্যন্ত বিরক্ত করে ও নিদ্রার ব্যাঘাত জন্মায় এতদসহ রেতংহ্খলনও হয়। 
স্বেরুদণ্ডের নিয় দেশে (1091 00:88] 190107)) গরম এবং কটদেশে কনকনে 
বেদন ও দুর্বলতা বোধ করে। নিদ্রা ভঙ্গের পর কটিদেশ অত্যন্ত আড়ষ্ট 
এবং ক্লান্ত বোধ হয়। পদদ্ধয় ভারী এবং দুর্বল হয়। সময় সময় পদদ্বয়ে 


পিপীলিক] সঞ্চালনবৎ স্থুড়স্থডি বোধ, কম্পন, এবং আচফুটানবৎ যন্ত্রণা অনুভব 
হয়_-6 15 % 670108] 0:810-186 7810607 আ161) 1100176161708 800. 101. 


01 11] [0767১ ৪9751017 ০0 6810, চায় ০৮08৮0০2805 2062065] 


6%611101), 


শ্ি্রিঃলীড়া এস্বহ শ্পিল্রনুর্ণনল- স্কুলছাত্র, শিক্ষক, অথবা যাহারা 
অত্যধিক পরিশ্রম করে তাহাদিগের শিরঃপীড়ায় অধিক প্রয়োগ হয়। 
শিরঃীড়া মন্তকের পশ্চান্দেশে এবং গ্রীবায় _(০801916০ 9871081 £62100) 
অধিক হয় এবং যন্ত্রণা সামান্ত সঞ্চালনে, পড়াশুনায় কিংবা মানসিক পরিশ্রমে 
বুদ্ধি হয় এবং বিশ্রাষে, মুক্তবাতাসে, কিংবা মম্তক সজোড়ে বন্ধনে উপশম হয়। 
শিরংঘূর্ণন মন্তক অবনত করিলে, হাটাহাটিতে, অথবা উপরে উঠিতে অধিক 








বোধ করে। 


চশ্কু- চক্ষুর তারা প্রসারিত, চক্ষুর সম্মুখে অগ্রিস্ফুলিঙ্গ যেন উড়িয়া 
বেড়াইতেছে। চক্ষু জালা করে এবং টাটায়, ঘন গাঢ় পুঁজ চস্থর কোণে 
সমাবেশ হয় এবং চক্ষুর উপসর্গ লন ইত্যাদি কৃত্রিম আলোতে বৃদ্ধি হয়। 


নাস্িিকা-মন্তকে রজ্ঞাধিক্হেত নাসিকা হইতে রক্তম্রাব হয়। 
ন'সাবন্ধ, প্রচুর শ্লেম্মায় ভন্তি হইয়া থাকে, রোগী মূখ হা করিয়। শ্বাসপ্রশ্বাস 
গ্রহণ করে, ফেনা ফেন। এবং রক্তবৎ লম্ব! স্েম্স। আব হয়। 


পল্পিপাক্ভিস্্া- মুখের স্বাদ তিক্ত অথবা অঙ্। গলদেশ 
খস্থসে বোধ হয় এবং মনে হয় যেন চিড়িয়া গিয়াছে । আহারে গুঁপশম হয়। 


নিদ্রার পর এবং শুধু গলাধঃকরণে ইহা বৃদ্ধি হয়। সনয় সময় অল্প উদগার হয়, 
এবং সদসহিত মস্তকের সম্মুখে যন্ত্রণা এবং মস্তিষ্কের ছুর্ববলতা লক্ষণ বর্তমান ' 
থাকে৷: বমনেচ্ছা প্রাতকালে €টার সময় এবং উঠিবার সময় বৃদ্ধি হয়। 
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পাকস্থলীতে চাপ এরং ভার বোধ করে। উদগার উত্তোলনে ইচ্ছা করে অথচ 
সে শক্তি থাকে না। 


উদ্দল্পলাক্মক্-_মল :তরল পীতবর্ণ এবং সময় সময় তৈলাক্ত সদৃশ । 
মলদ্বারে অত্যস্ত জাল! এবং টা্টানি হয়। রোগী অত্যন্ত দুর্বল বোধ করে 
এবং মলত্যাগের নিস্ফল চেষ্টা হয়। 


স্যত--মৃত্রপিগ্ড রক্তাধিক্য হয় এবং যুত্র অত্যন্ত অধিক 58019 
871 যুক্ত হয় ও মূত্রে শর্করা (৪887) এবং অগুলাল ( &100206) ) 
বর্তমান থাকে । 


শিন্িল্সিন্ একিনডেল্প নমগুণ ওসব হ্মুহ_ 


ফস্ফলাঙন-_ইহার সহিত পিকরিক এসিডের অনেক সাদৃশ্য দেখা 
যায়। উভয় ওঁষধধেই অত্যধিক সঙ্গমক্রিয়া, .লিঙ্গোদ্রেক, মস্তি হুর্বধলতা, 
শিরঃঘূর্ণন, পিপীলিক1 সঞ্চালনবৎ গ্ুড়স্ড়ি বোধ ইত্যাদি লক্ষণ বর্তমান 
থাকে । ফস্ফরাসের কার্ষযও মস্তিফ এবং কশেরুক1 মজ্জায় অত্যন্ত অধিকরূপ 
প্রকাশ * পায়। ফস্ফরাসে ইন্দ্রিয়সকল (৪87.399 ) অত্যন্ত অধিকরূপ 
স্পর্শীধিক্য-_ গোলমাল, দ্রাণ ইত্যাদি রোগী সহা করিতে পারে না, গোলমালে 
মস্তিষ্কে কষ্ট অধিক হয়, কোন বিষয় চিন্তা করিতে পারে না। ফস্করাসে 
কটিদেশে যন্ত্রণাও থাকে, মনে হয় কটিদেশ যে কোন প্রকার সঞ্চালনেই ভাঙ্গিয়া 
যাইবে এবং কটিদেশের স্থানে জালাও করে, জ্বালা ঘর্ষণে উপশম বোধ হয়। 
ফস্ফরাসেও লিঙ্গোতেঙ্জনা অত্যস্ত অধিক হয় কিন্ত পিকরিক এসিডের ন্যায় 
তত অধিক লিঙ্গোত্রেক (6£8000) হয় না অথচ কামপ্রবৃত্তি অত্যন্ত 
প্রবল থাকে । 

লাক্সম্ভঙ্িক্া মস্তিষ্ক দুর্বলতায় (5:10 18) এবং পরিপাকক্রিয়। 
বিষয়ে ইহার পিকৃরিকৃ এসিডের সহিত সাঘৃশ্ত দেখা যায়। অগ্ন উদগার, 
সন্ধ্যায় রোগের বৃদ্ধি, উভয় ওঁষধধেই রহিয়াছে কিন্তু পরিপাকক্রিয়ার গোলযোগ 
নাঝ্সভমিকায় অত্যন্ত প্রবল। 

ত্বসক্কজেভিনক্ক এহিনিড--ফনফরাস অপেক্ষা পিকৃরিক এলিডের 
সহিত ইহার সাদৃশ্য অত্যন্ত অধিক। কটি এবং উরুদেশে অত্যন্ত দুর্বলতা 
প্রকাশ পায় এবং দুর্বলতা পদত্য় পধ্যস্ত বিস্তারিত হয়, দুর্বলতা ব্যতীত 


[ ১১] 


১৫২৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিক। 


কটিদেশে অসাড় ভার বর্তমান: থাকে। পিকৃরিক 'এসিডে, ভার বোধ 
(10687170985) অধিক থাকে । আর অক্জেলিক এপিডে অসাড় বোধ 
(09070888) অধিক থাকে । পদঘ্বয়"নীলাভ এবং শীতল হয়, রোগী সময় 
সময, শ্বাসপ্রশ্থাসের কষ্ট অনুভব করে। সকল সময় পশ্চাদ্দেশে ( 9৪০1৫) 
প্রাদাহিক যন্ত্রণা লাগিয়া থাকে । অকজেলিক এসিডে সাধারণতঃ যন্ত্রণ। ক্ষুদ্র 
কুব্র স্থানে হইতে থাকে (& 66708:8] ৪য2016010 00581108010 19 [81708 
9010175 10 81)06৪ ) এবং যন্ত্রণার বিষয় যতই চিন্তা কর! যায় ততই যন্ত্রণা 
বৃদ্ধি হয়। 

শালহগল্প- মেরুদণ্ডের কটিদেশে রক্তাধিক্য হয় এবং রক্তাধিক্য 
হইয়া অদ্ধেক শরীর অর্থাৎ অর্ধ নিয়াঙ্গ সড় স্থুড় বোধসহ অসাড় এবং পক্ষাঘাত 
প্রাপ্ত হয়। এতদসহ মেরুদণ্ড উত্তপ্ত এবং প্রস্রাব অবরোধ হয়। 


ফুস্ক্ষল্িক্চ এজডিনিড--অত্যধিক কার্যাবশতঃ কশেরুক। মজ্জার 
(087১:0 929] ) অবসাদ উপস্থিত হয়। পড়াশুনা! করিতে সামান্ত 
চেষ্ট৷ করিলেই মস্তক এবং সমুদয় অঙ্প্রত্যঙ্গ ভারি বোধ হয়। অসাড়ভাব 
শিরঃঘুর্ণন, হুড় সুড় ও স্থচ ফুটান বোধ বিশেষরূপে কটিদেশে প্রকাল পায়। 
কটিদেশ এবং পদছ্বয় ছুর্বল বোধ করে অথচ যন্ত্রণা কোন প্রকার থাকে না, 
কেবলমাত্র ঈষৎ জ্লন বোধ হয়, এতছ্যতীত মলত্যাগকালীন রেতংস্থলন 
এবং লিঙ্গের শিথিলত। বর্তমান থাকে । 


ত্বাজেশ্টোহম আাইটি কলম ইহাতেও কটিদেশে যন্ত্রণা আছে 
উপবেশন অবস্থা! হইতে প্রথম উঠিতে অত্যন্ত অধিক কষ্ট বোধ করে। ক্রমশঃ 
হাটাহাটিতে উপশম হয়। হস্ত পদ কাপিতে থাকে, শিরংঘূর্ণন হয়, রান্তা পথের 
বাড়ীর কোণগুলি আতিক্রম করিতে ভয় পায়। ধ্বজভঙ্গ হয়, লিঙ্গ শিথিল 
এবং শুফ হইয়া যায়। যন্ত্রনায় মলম্বারের অস্থি খসিয়া পড়িতে চায়। 


এনিনউহ্মিনা--ইহার লক্ষণ অনেকটা পিকৃরিক এসিডের ন্যায় কিন্ত 
ইহাতে মেরুদণ্ডে অত্যন্ত যন্ত্রণা থাকে, মনে হয় যেন উত্তপ্ত লৌহফলক ভিতরে 
প্রবেশ করাইয়া দিতেছে । রোগী অন্ধকারে চলিতে পারে না, টলিয় টলিয়া 
যায় এবং পায়ের চেটোয়ও যন্ত্রণা বোধ করে। 

সআইলিলল্িস্্াপিকৃরিক এসিডের সহিত ইহার অত্যন্ত সাদৃশ্য 
আছে। রোগী কোন প্রকার মানলিক কিংব! শারীরিক পরিশ্রম করিতে 





এসিড পিকৃরিকু ১৫২৪ 


পপ পপ পপি 


ভয় পায়, সামান্ পরিশ্রমেই স্নাযবীক দৌর্বল্যতা প্রকাশ পায় হত্ত এবং 
পদঘয়ের অঙ্গুলি এবং কটিদেশ অসাড় «বোধ করে। রোগী কোষ্ঠকাণিন্য-_ 
মলু বহির্গত হইয়া পুনরায় ভিতরে চলিয়। যায়। এ 
জিজ্কান্ম--ইহাও ন্ায়বিক দৌর্বল্যতায় এসিড পিকৃরিক্‌ অপেক্ষা উৎকষ্ 
ওষধ। ইহার কটিদেশের . যন্ত্রণা 1886 099] ৮৪10) স্থানে অধিক হয়, 
মেরুদণ্ডের সর্বস্থানে জাল! হয়, ভিমিতে সুড়সুড়ি বোধ হয়। হস্ত পদ কটিদেশ 
দুর্বল । জিস্কামের সমুদায় সায়বিক লক্ষণ মদাপানে বুদ্ধি হয় ।-_ 
জিজ্োছেক (৮5) £_ পিকৃরিক এসিড লিঙ্গোদ্রেক বিষয়ে 
সমুদায় ওঁষধকে পরাস্ত করিয়াছে । ইহার লিঙ্গোব্রেক অত্যন্ত অধিক, লিঙ্গ 
অত্যন্ত শক্ত হয় এবং উদ্রেক (8:806100) অনেকক্ষণ স্থায়ী হয়। পিক্রিক 
এসিডে অতদসহ কশেরুকামজ্জার (821108] 60:0) রোগ বর্তমান থাকে । 
রেতঃম্থলনও গুচুর হয়। ইহাকে পুরুষের কামোন্মাদের উৎকৃষ্ট ওঁধধ বলা 
হয়-(ক্যাস্থা, ফসফরাস)। ও 


প্রম্মোগ বিশ্ি। 


ডাইভিলিউসন্-৬,৩০ এবং ২০০ শক্তি অধিক ব্যবহার হয়, সময় 
সময় ৬৯চের্ণর প্রয়োগ দেখা যায়-_আমি ২০০ শক্তি অধিক ব্যবহার করিয়া 
থাকি | 

সমগুণ ওম্মখঙমুহ- আজেন্টাম নাইন্ট্র, জেলস, কেলিফম্‌, 
'ফস্ফরাস, এনিডফস, সাইলিসিয়া ।-- 

ল্োগেক্স উপশশক্ম- শীতল বাতাসে এবং শীতল জলে, শক্ত চাপে। 

ল্োগেন্রস ব্রক্ষি-অতি সামান্য মানপিক পরিশ্রমে, সঞ্চালনে, 
পড়াশুনায়, সিক্ত আবহাওয়াতে, নিদ্রার পর। 





ভিরেট্রাম ভিরিভি (০৯৪৮০: ঘঃ2195) 


ইহার প্রভিং ভাক্তার বার্ট সম্পাদন করেন। রক্ত প্রধান ধাতুগ্রস্থ' 
ব্ক্তিদ্বিগের প্রতি ইহা অধিক নির্বাচিত হয়। ভিরেট্রাম ভিরেডি-- 
বিশেষরূপে ফুস্‌ ফুস এবং মস্তিষ্কের মূল প্রদেশে অধিক রক্তাধিক্য উৎপন্ন 
করে--কাজে কাজেই ইহা স্গিগর্শি, নিউমোনিয়ার প্রথমাবস্থায় অধিক 


গ্রয়োপ হয়। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


' ১। মস্তিকের মূলদেশ বিশেষভাবে রক্তাধিক্য হয়__ 
এতদ্বতীত বক্ষঃস্থল, মেরুদণ্ড এবং পাকস্থলিতে রক্তের সমাবেশ 
হয় (90706996101)9 991)9০19]1% 60 6106 10989 01 61165 02810) 

২। জিহ্বার মধ্যস্থলের নিয়ে লাল রেখা দাগ প্রকাশ পায়। 
(০০ 3679%153 2:0চ1) 619 10010.019), 

৩। তরকা-দৃষ্টি অপরিষ্কার হয়, মস্তক পশ্চাদ্দিকে বীকিয়া 
যায়, শিশু কাপিতে থাকে এবং ক্রমাগত মস্তক নাড়াইতে এবং 
ঝাকাইষ্উত থাকে । (90050151010) 011], 191010) 1999119) 


11001011167 619+ 11980. 79025,0680, ০01)110. 01 58729 ০0 315997008, 
50700115091 19710715907 1000.0175 01 616 10990) 


সাম্বাল্পশ লক্ষণ 


১। রক্ত প্রধান হষ্টপুষ্ট লৌকদিগের উপযুক্ত ওধধ। 
২। নাড়ীর স্পন্দন হঠাৎ বৃদ্ধি হইয়] ক্রমশঃ শ্বাভাবিক অবস্থার 
চলিয়া আইসে-_ নাড়ী ছুর্ববল, কোমল এবং ইণ্টারমিটেন্ট--প্রকৃতির | 


ডিরেট্রাম ভিরিডি. ১৫২৬ 


৩। সর্দিগর্শি--মন্তক রক্তাধিক্য হয়, ধমনীঘয় দপ দপ করিতে থাকে, 
গোলমাল সহা করিতে পারে না দৃষ্টি ডল অথবা আংশির হয় ( জেলসিমিয়ম 
প্লোনয়ন )। 

টি 
৪।. তরুন বাত--তৎসহিত ভীষণ জর, ক্রুত, শক্ত. ভরাটে * নাড়ী; 
সন্ধিদ্থল এবং পেশীতে. ভীষণ যন্ত্রনা, মুত্র লাল এবং স্বল্প । 


ফিজিগুলজিক্কেতন ক্চান্্য-_ভিরেট্াম ভিরিভির প্রধান 
'কাধ্যই হইতেছে--মস্তিক্ধ, কাসেরুকামজ্জায়, ক্সায়বীয় বিধান এবং রক্তসালন 
ক্রিয়ার উপর | স্বিতীয়তঃ পরিপাক ক্রিয়া, পেনী-মণ্ডল এবং চর্খের উপর। 
মস্তিষ্কের মুলদেশে (98৪8 ০£ 1810) এবং মেরুদণ্ডের উর্ধভাগে অধিক 
রক্তের সমাবেশ হইয়া ফুস্ফুস পাকা শয়িক সামুর (90990088905 729:95) 
কাধ্যের ব্যতিক্রম ঘটায় এবং ইহাতে যে রক্তাধিক্যতা প্রকাশ পায়--তাহা 
পাকস্থলী, সমগ্র ঢ1%77705, গলনালী (09907108508), হাদপিও্ড (1098:6) 
অর্থাৎ যে লমূদায় যন্ত্র ফুস্ফুস পাকাশয় স্বামুর শাসনাধীন--তাহাদিগেতে 
অধিক হয় এবং তাহাদিগের উক্তপ্রকার রক্তাধিক্যতা অবস্থায় ভিরেট্রাম 
'ভিরেডি একটি অতি বৃহৎ ওঁধধও বটে। ( বেলেডনাতে সর্বত্র রক্তাধিক্যত। 
অবস্থা প্রাপ্ত হইতে পারে )। ভিরে্রাম ভিরেডির হৃদপিণ্ড অর্থাৎ রক্তসঞ্চালন 
ক্রিয়ার উপর যথেষ্ট ক্ষমতা রহিয়াছ বলিয়াই জরের প্রবল অবস্থায় অর্থাৎ 
কোন প্রাদাহিক রোগের প্রথম অবস্থায় ব্যবহার করিলে রোগের প্রবনতা 
'হ্বাস করিয়া দিতে সক্ষম হয়। অনেক চিকিৎসককে দেখিয়াছি জর অত্যন্ত 
প্রবল হইলে ভিরেউ্রাম ভিরিভি মূল অরিষ্ট প্রয়োগ করিয়। জর হ্রাস করিবার 
চেষ্টা করেন। ইহা কি প্রকার দায়ীত্ব পূর্ণ কাধ্য তাহা পরে দ্বেখাইতে 
চেষ্টা করিব। এলোপ্যাথিকে প্রবল জর কমাইবার গঁফধ যেমন ফেনানিটিন, 
বাইওকেমিফে সেই প্রকার ফেরাম ফস এবং হোমিওপ্যাথিকে 
(ভিরেই্রাম ভিরিডি। ৃ 


হ্িউতসোনিস এক সময়ে বিলাতের হোমিওপ্যাথিক: সনি 
-পন্জিফা! সমূহে, তিক্ে্রাম .ভিরিভি দ্বারা নিউমোনিয়। আরোগ্য সংবাদের 


১৫২৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


স্বত্যত্ত আলোচন! দেখা গিয়াছিল কিন্তু ইদানীং ইহার আর তত আদর 
দেখিতে পাপয়া যায় না। ভিরেট্রী ভিরিডিকে নিউমোনিয়ার প্রারস্ত 
অবস্থার যে একটি অতি উত্তম ওষধ হইবে তাহার কোন সন্দেহ নাষঈ, যে হেতু 
ভিরেউ্রাম ভিরিডি রক্তের দ্রুত সধশলন ক্রিয়াকে আয়ত্বাধীনে আনিবার অর্থাৎ 
হৃদপিণ্ডে অবসাদ উত্পন্ন করিবার যথেষ্ট ক্ষমতা রহিয়াছে যলিয়৷ ফুসফুসে 
অধিক রক্ত সঞ্চয়ের সম্ভাবনা নষ্ট করিয়া দেয়। এইরূপ অবস্থায় ফুস্ফুসঘয়. 
একদিকে যেমন আপনাআপনি 8%156106 67320728787 অর্থাৎ রক্তাধিক্য. 
অবস্থা হইতে মুক্ত হইতে স্থবিধা পায় আবার সঞ্চ'লন ক্রিয়া--অবসন্ন হওয়ায় 
ফুস্ফুস ঘ্য়ে অধিক রক্ত সঞ্চয় হইবার সম্ভাবনাও হ্রাস হয় কাজে কাজেই 
নিউসোনিয়ার সুচনায় (1181802856100. অবস্থা প্রাপ্ধ হইবার পূর্বের), 
রক্তাধিক্যতা অবস্থা উপস্থিত হয়_-তাহ দূরীভূত করিবার ভিরেষ্রাম ভিরিডি, 
একটি অতি উপযুক্ত উষধ। 

আমার মনে হয় নাড়ীর গতি অর্থাৎ রক্তসঞ্চালন ক্রিয়া নিস্তেজ করিতে 
ভিরেউ্রাম ভিরিভিকে ভিজিট্র্যালিসের নিয়েই স্থান দেওয়া যাইতে পারে |. 
বাস্তবিকই এক সময়ে এইরূপ অবস্থায় ভিরেট্রাম ভিরিডির অত্যন্ত ব্যবহার 
ছিল, কাজেকাজেই অনেক রোগীকে এই ওধধ প্রয়োগে মন্ত্রবং আরোগা 
হইতে এবং অনেক রোগীকে অকম্মাৎ মৃত্যুমুখে পতিত হইতে দেখিয়া 
ডাক্তার স্তাস তাহার গ্রন্থে উক্ত বিষয়ে নিজেই সাক্ষ্য প্রদান করিতেছেন--]৮ 
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সপ 





ভিরেট্রাম ভিরিডি ১৫২৮ 


আয়ত্বাধানে আনিতে পারিলে অর্থাৎ হৃদপিণ্ডের অবসাদ উৎপন্ন করিতে 
পারিলেই প্রাদাহছিক রোগের বৃদ্ধি সচনাতৈই নষ্ট হইয়! যায় এইবপ ধারণার 
বশবসঁ হইয়া এবং ভিরেক্রাম ভিরিভির এইরূপ ক্ষমতা থাকায়, আমার 
চিকিৎসার শৈশবকালে, আমি এই ওঁধধকে অত্যন্ত মূল্যবান বলিয়। মনে 
করিয়াছিলাম--একবার একটি তরুন নিউমোনিয়া রোগীকে এই ওধধ দ্বারা 
চিকিৎসা করি-_ রোগীর বাড়ী আমার বাসস্থান হইতে € মাইল দূরবর্তী ছিল 
ভিরেট্রাম ভিরিভি প্রয়োগ করিয়া পুনরায় যাইয়া দেখি-রোগী মারা 
গিয়াছে__ইহাব্যতীত অন্তান্য চিকিৎসকগণেরও আরো রোগী দেখিয়াছি, 
রোগ আরোগ্য হইবার মুখেই একদিন শুনিলাম রোগী মার! গিয়াছে । তাই 
বলিতেছিলাম এই ওুঁষধ দ্বার চিকিৎসা কর1 আর অগ্নি লইয়া! খেলা করা! একই 
কথা। যাহার] হৃদপিও পরীক্ষা করিতে সক্ষম নয়--তাহার1 যেন ইহা 
সাধারণ ওষধের ন্যায় নিয়ক্রম কিংবা মূল অরিষ্ট ব্যবহার ন। করেন। 


আজ কাল আর নিউমোনিয়াম্ এই ওষধের প্রয়োগ অধিক দেখিতে পাওয়া 
যায় না এবং ভিরেক্রাম ভিরিডিকে উক্ত রোগের প্রধান ওঁষধধ বল! যায় না। 
ইহার আমরা তিনটি কারণ দেখিতে পাই--প্রথমতঃ ইহা অত্যন্ত অবিচারিত 
ভাবে (10015011701086915) প্রয়োগ হইয়াছিল । দ্বিতীয়তঃ রোগীর অন্যান্ত 
লক্ষণের প্রতি দৃি ন! রাখিয়া কেবল নাড়ীর গতি হ্রাস করিবার জন্য প্রয়োগ 
করা হইয়াছিল-_তৃতীয়তঃ দূর্বল হৃদপিণ্ড বিশিষ্ট রোগীদিগের এই ভীষণ 
হৃদপিণ্ড অবসাদক ওঁধধ মৃত্যুর কারণ হইয়াছিল। এতদহেতুই সর্বপ্রথমেই 
বলিয়াছি এই ওঁধধ প্রয়োগ কর! অত্যন্ত দায়ীত্ব পূর্ণ কার্ধ্য এবং ইহাও নিশ্চয়ই 
পরিফাররূপে বুঝিতে পারিয়াছেন কেন ইহ! প্রার্াহিক রোগের প্রথমাবস্থার : 
একটি উপযুক্ত ওবধ। 


আমাদের ইহা! সর্ববদা স্মরণ রাখা কর্তবা যে, রোগের কারণ দূরীভূত 
করিতে পারিলেই নাড়ীর দ্রুতগতি আপনা হইতেই হাস হইয়া আসিবে। 
অন্তান্ত লক্ষণের প্রতি দৃষ্টি না রাখিয়া কখনই কেবল নাড়ীর গতি এবং ' হদ- 
পিগ্ডেরকাধ্যকে হাস করিবার চেষ্টা কর! স্টায় সঙ্গত নয় (৬67%0:০০০ ৪2106 
8100010 036 60 81581) 810010176০1 6০২7 0106 00186 ০৫ 0000%:০1 
606 0185765 886102১ 06 1109 52 ০00১6: 2620905 £0£ 88৬ 6০৮৪116 ০£ 
006 ৪0108000810], 41199) । এই. গুঁধধটির এইপ্রকার গুণ আছে বলিয়াই 
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অনেক নব্য চিকিৎসক প্রাদাহিক রোগে আশু. উপকার দেখাইয়া নাম 
কিনিবার নিমিত্ত যত্রতত্র অবিচারিত ভাবে প্রয়োগ করিয়। এই ছুর্ণাম আনয়ন 
কবিয়াছে। স্থান বুবিয়া ইহ! প্রয়োগ করিতে পারিলে খুব ম্থৃফল পাওয়া 
যায়। সবল হৃদপিণ্ড বিশিষ্ট লোকদিগের প্রতি এই ওষধটি ব্যবহীয় করিলে 
বিশেষ ভয়ের কারণের কোন সম্ভাবনা হয় না এবং জরের প্রবলত] হ্থাস 
করিয়৷ রোগীকে আরোগ্যের পথে লইয়া আইসে। ভিরেষ্রাম ভিরিডি দ্বার! 
জর হাস হইলেও নাড়ীর স্পন্দনের হাস অধিক হয় না-অথচ দুর্বল এবং 
কোমল হয়--(169 1796 00720156 80909 18 60 78100916109 [00188 ৪0169: 








200 ₹7981501 ভ71611006 1001) 18888101710 163 £80587095---10)7- 1819) 


ইহ! জরের উপশমের স্বাভাবিক অবস্থা নয়। 


ভিরে্রাম ভিরিভি সচরাচর নিউমোনিয় প্রকাশ হইবার পূর্বে যে জর হয় 
অর্থাৎ যখন প্রদাহ হইয়া! ফুস্ফুসে রক্তাধিক্য হইতে থাকে সেই অবস্থায় 
ইহা অধিক নির্বাচিত হয়। ফুস্ফুসে রক্তাধিকা অবস্থা সঞ্চারের সঙ্গে 
সজেই-_হদপিণ্ডের ভীষণ উত্তেজনা, নাড়ীর দ্রুত স্পন্দন, উপবেশন অবস্থা 
হইতে উঠিলেই মৃচ্ছ্ণর উপক্রম, বমনেচ্ছা, জিহ্বার মধ্যগ্রদেশের নিয়ে লাল 
রেখ দাগ (911 097)60. 790. 8676%] 7161)6 6010051) 60617010019 ০ 
608 9080৪) এবং প্রবল জর ইত্যাদি লক্ষণ প্রকাশ পায়। ভিরেট্রাম 
ভিরেডির জিহ্বার উক্ত প্রকার লালরেখা একটি বিশেষ লক্ষণ জানিবে। 








শভিক্গাক্ষেপ (25517251751 0০2৮ 015802)--নতীকাঙ্গেপেও 
ভিরেউ্রাম ভিরেডির প্রয়োগ দেখা যায়। মন্তিষ্ক অত্যন্ত রক্তাধিক্য হয়। 
রোগী জ্ঞানশৃন্য হইয়া সংন্তাল অবস্থার স্তায় পড়িয়। থাকে, যেন গভীর নিজ্রায় 
নিমগ্ন হইয়া রহিয়াছে । মুখমণ্ডল ও চক্ষু লাল বর্ণ এবং উষ্ণ; জিহবা ভার 
ভার, নাড়ী ভরাটে এবং শক্ত অথচ মু এবং ইন্টারমিটেন্ট (৪1০5 101] [0186 
1810 89 120) 800. 1068200166906) 


খন্ুষ্ঠজ্বান্লা (8৪৮৩৮১এ৪) কোনপ্রকার ক্ষতের ভীষণ হন্ত্রণা হেতু 
ধঙছটস্কারের আশঙ্কা :হইলে (0-15778001776 6866৪) ভিরেটাম ভিরেডি-__ 
তাহার একটি উত্কষ্ট গ্রতিযেধক ওষধ ( হাইপারিকাম )1 


এগনাস ক্যাসটাস ১৫৩০ 


আক্সন্নাতলী প্রচাহ (058০288109)--খাদাব্রব্য গলাধঃকরণে 
অগিবৎ জলনে অত্যন্ত কষ্ট বোধ করে। ভিরেট্রীম ভিরেডি সচরাচর 
আঘাত প্রাপ্ত হেতু এইপ্রকার রোগে অধিক নির্বাচিত হয়। 


প্রস্রোৌগবিনি 


ভডাইহিনশউত্সন্ম--ইহ! সচরাচর ১৩ অধিক ব্যবহার হয়। 
ভমহ্মঞ্ডল গুজ্ণ্ব-জেললিমিয়াম,। ব্যা্টিলিয়া, বেলেডনা', 
এক্োনাইট, ফেরাম ফস। 


এগনাস ক্যাসটাস (/85776005 08950015) 


ইহা এক প্রকার গুল্সবিশেষ। স্যাসিনী এবং বিধবা স্ত্রীলোকের! কাম 
প্রবৃত্তি দমনার্থ ইহা ব্যবহার করিতেন। ইহাতে কাম প্রবৃত্তি দমন হয় বটে 
কিন্তু কামশক্তি নষ্ট হয় না। এগনাস ক্যাস্টাসের সর্বপ্রধান কাধ্যই 
হইতেছে জননেন্ট্িয়ের উপর । ইহা লিজের দুর্বলতার সঙ্গে সঙ্গে মানসিক 
অবসাদ, ায়বীক দুর্বলতা আনয়ন করে। স্ত্রীপুরুষ উভয়েরই জননেন্্রিয়ে 
যদিও ইহার কার্য প্রকাশ পায় কিন্তু পুং জননেক্দরিয়ে অধিক প্রকাশ পায়। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। অগ্যমনফ, চিস্তাশক্তির অভাব, কোন কথা মনে রাখিতে 
পারে না। এক একটি কথাকে ২৩ বার করিয়া পড়িতে হয় 
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২। সম্পূর্ণ ধ্বজভঙ্গ । লিঙ্গ শিথিল, শীতল । সহবাস ইচ্ছা 
কিংবা শক্তি থাকে ন! (ক্যালেভিয়াম, পিলিনিয়াম )। পুনঃ পুনঃ 
গ্রমেহ রোগবশতঃ ধ্বজভঙ্গ ॥ | 

৩। অকাল বার্ধক্য, বিমর্ষ, উদাসীন, নিরুৎসাহ, আত্মগ্লানি-_ 
অল্পবয়স্ক যুবকদিগের মধ্যে অত্যধিক স্ত্রীসহবাস অথবা 
রেত:হ্থলন হেতু প্রকাশ পায়। 

৪1 স্তনদাত্রী স্ীলোকের স্তনে হুপ্ধ সঞ্চারের অভাব অথব! 
ছুপ্ধ বন্ধ ( এসাফিটিভা, ল্যাক ক্যান, ল্যাক ডি ফ্লোর), এতদসহ 
রোগী অনেক সময় অতান্ত বিমর্ষ থাকে, রোগী বলে “আমি 
মারা ষাইব।” 


আাধান্লল তক্ষঞ 
১। পুনঃ পুনঃ প্রমেহ রোগবশতঃ ধ্বজতঙগ । 
২। প্রমেহ অবরুদ্ধ হেতু রোগ। 
৩। পুরাতন প্রমেহসহ (1996), সহবাসের ইচ্ছা এবং লিঙ্গোদ্রেকের 
অভাব । 
৪। শ্বেতপ্রদর--স্বচ্ছ কিন্তু কাপড়ে দাগ হয়। শিথিল স্থান হইতে 
অসাড়ে শ্াব হয়। 


ধলজভ্ডঙ (899857০5)--এগনাস ক্যাসটাসের পরিচয় ধ্বজভঙ্গেই 
অধিক দেখিতে পাওয়া! যায়। ইহার যাহ! কিছু কাধ্য তদসমুদায়ই জননে- 
ভ্রিয়ের উপর। অতাধিক স্ত্রীসইবাস, রেতঃপাত, পুনঃ পুনঃ গ্রমেহ রোগ, 
গ্লিট ইত্যাদি জনিত ধ্বজভঙ্গে ইহ! অধিক নির্বাচিত হয়। এগনাস ক্যাসটাস 
সম্পূর্ণ ধ্বজভঙ্গে প্রয়োগ (090701969 17709069100 ) হয়। লিঙ্গ বিথিল এব 
শীতল, কিছুমাত্র উত্থান শক্তি থাকে না, সহবাস ইচ্ছা! থাকে না। 


এখনাস ক্যাসটাস ১৫৩২ 


ইহাতে আর এক প্রকার লক্ষণের প্রকাশ দেখিতে পাওয়! যায় । যোবনে 
অত্যধিক সহবাস ক্রিয়া কিংবা রেতংস্মলনহেতু যদিও পিঙ্গের উত্থান শক্তি 
রহিত হয় অর্থাৎ ধ্বজভঙ্গ অবস্থা উপস্থিত হয় কিন্তু বৃদ্ধ বয়সেও কামপ্রবুতি 
১৮২০ বৎসর বয়স্ক বালকের ন্যায় প্রবল থাকে অথচ সঙ্গম ক্রিয়ায় সম্পূর্ণ 
অক্ষম (10879108117 1107066200৮ )--এইব্ধপ অবস্থায়ও এগন।স ক্যাসটাস 
উত্তম কাধ্য করে। 

যে সমুদায় স্ত্রীলোক অবিবাহিত অবস্থায় গোপনে গোপনে অত্যধিক 
কামপ্রবৃত্তি চরিতার্থ করে, বিবাহ হইলে দেখিতে পাওয়া যায় তাহাদ্দিগের 
সহবাস ক্রিয়ায় ্ুখ বোধ থাকে না (750 59308] 0001]]) সেইবপ স্থলেও এগনাস 
ক্যাসটাস নির্বাচিত হয়। এই প্রকার রোগগ্রস্থ ব্যক্তিতে সর্বদা হেোট। 
ফোটা রেত্ংব্যলন হইতে থাকে ( 606০ 5016. 2070, 90056%06 0100110 & 
০1 861081) )। 


সান্নকিনকি লক্ষণ এবহ কোলী-মুখমগ্ডল ফ্যাকাসে, রোগ- 
যুক্ত, বিঘাদপূর্ণ, উদাসীন, অকাল বাদ্ধক/বৎ চেহার] (1:97786015 ০10 ৪09), 
স্বঃণশক্তিহীন কোন বিষয় মনে রাখিতে পারে না। একটি কথা পুনঃ পুনঃ 
পাঠ করে, বিগত পাপ কার্যের জন্ত অনুতপ্ত, চিস্তিত। 


কুগ্ধী লোপা (88515০0৪)-_প্রসবান্তে ২৪ ঘন্টার মধে স্তনে দুগ্ধ 
প্রকাশ না পাইলে অনেক চিকিৎসক এগনাস ক্যাসটাসকে প্রাধান্ত দেন। 
দুপ্ধ প্রকাশ পাইয়াও কয়েকদিন পর পুনরায় বন্ধ হইলে অথবা শুষ্ষ হইয়া 
থাকিলে এগনাস ক্যাসটাসই প্রয়োগ হয়। এইরূপ অবস্থায় এগনাস, 
ক্যাসটাস নির্বাচন করিতে হইলে রোগীর মানসিক লক্ষণের প্রতি দৃষ্টি 
রাখিবে, রোগী অত্যন্ত বিষাদক্ত, দুঃখিত এবং বিমর্ষ। 


নুগ্ী হান এবং ত্রহ্িল্প অণু শঅপসম্মুহ 


আটক ইউল্লেম্স-_সুনে ছৃগ্ধ সঞ্চার না হইলে এবং ইহার সহিত 
যদ্দি আর কোন প্রকার বিশেষ লক্ষণ ও কারণ বর্তমান না থাকে তাহা হইলে 
আর্টিক! ইউরেন্সকেই প্রাধান্য দিবে এবং আটি'কা ইউরেন্সই তাহার উৎকৃষ্ট. 
ওধধ জানিবে |. ইহা পালসেটিলা অপেক্ষা অধিক ফলপগ্রদ। 


১৫৩৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


ক্রিজিনাস্দ কহ্িউন্নিস্প-ইহা আভ্যন্তরিক এবং বাহিক উভয় 
প্রকারেই প্রয়োগ হয়। সর্ববদ| নিয়ক্রম ৩ আত্যন্তরিক দেওয়! হয় এবং সঙ্গে 
সঙ্গে স্তনে ক্যাষ্টর অয়েলের প্রলেপ করিতে ব্যবস্থা দেওয়া হয়। প্রলেপে 
শীঘ্রই দুধের সঞ্চার হয়। 


এস্াক্িডিডা-_হঠাৎ দুগ্ধ হ্রাস কিংবা শুফ হইয়া গেলে এসাফিটিভ। 
নিষ় ক্রম ৬ ব্যবহারে শীদ্্ দুগ্ধ ফিরিয়া আইসে। কলমি শাক খাওয়াইলে 
কিংবা ভ্যারে্ড। পাতা জলে পি করিরা তাহাতে স্তন ধুইয়া ফেলিলেও 
তুপ্ধ বাড়ে। 


তাক্ডিক্লো জেট হম- ৩ ছুষ্ধক্ষরণ হাস হইয়া! যায় এবং তদহেতু 
স্তনের আকারও ছোট হইয়া যায়। ইহা ব্যবহারে ২৪ ঘণ্টার মধে) স্তনে 
হুপ্ধ আসিতে দেখা গিয়াছে । 


'স্পা্মসেডিভা-৩০ শুন স্ফীত এবং যন্ত্রণাধুক্ত হইলে এবং যদি যথেষ্ট 
দুধের সঞ্চার না হয় কিংবা %ধ আদপেই না৷ আইসে তাহা হইলে পালসেটিলার 
ধাতুগত লক্ষণ ক্রন্দন এবং বিষাদ ভাব বর্তমান থাকিলে ইহা! অধিক 
নির্বাচিত হয়। 


নেট্রাম সালফ ১২ চূর্ণ এবং পালসেটিলা ৩ হঠাৎ স্তনে অত্যন্ত দুধ বৃদ্ধি 
হইলে হাস করিতে এই দুই খঁধধকে চিন্তা করিবে । মন্থর ভাল বাটিয়া 
প্রলেপ দিলেও দুধ কমিয়া বায়। 


ল্যান ক্যযান্নাইনাহ্ম--৩০ স্তনের দুগ্ধ শুষ্ক করিতে ল্যাক- 
ক্যানাইনাম এবং পালসেটিল। উত্তম ওঁধধ। প্রসবের পর সন্তানের মৃত্যু 
হইয়া গেলে স্তনের দুগ্ধ শুষ্ক করিতে এই দুইটাই হইতেছে উতর উধধ 
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এসান্িডিড1--৬ অন্তঃসত্বাবন্থা ব্যতীত জন্য সময়েও স্ীলোকের 
স্তনে অনেক সমর দুগ্ধের, সঞ্চার হইতে দেখ। যায় তাহাতে এনাকিটিভা 
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উত্তম কার্য করে ( স02)80-71)0 81৪ 006 [0:86056 80106610088 109৮৩ 
60910765869 1011 06 101]74585609005 )। 


' শ্পেত প্রল্ল্র-জোনিদেশের শিখিলতাবশতঃ অসারে শ্বেত গ্রেদর 
শাব হইতে থাকে । শ্রাব হইতেছে তাহা রোগী জানিতে পারে না শ্রাব' 
পরিষ্কার ডিগ্বের শ্বেতাংশের ন্যায় ত্বচ্ছ। 


প্রম্ভোগ বিশ 


ডাইচিলউউস্লম্ম--অধিকাংশ চিকিৎসকই নিয় ক্রমের পক্ষপাতী, 
কিন্ত আমি ২০০ শক্তি অধিক ব্যবহার করি এবং আমার মনে হয় ২০০ শক্তি 
অধিক ফলপ্রদ । 


এগন্নাহন কণাসলউ্াম্েল্স পল্প লিঙ্গের দুর্বলতায় অথব। 
ধ্বজভঙ্গে ক্যালেডিয়াম, সিলিনিয়াম অধিক নির্বাচিত হয়। 


কোলিনসোনিয় ( 0০01187901718 ) 


ইহার সম্পূর্ণ নাম কোলিনসোনিয়া ক্যানাডেন্সিস। ইহা উদ্ভিজ্ঞ জাত 
ওঁধধ। বানস্ত কোটরে এবং বত প্রদেশে রক্তাধিক্য হইয়া অর্শ এবং কোষ্ঠ- 
কাণিন্ত স্ত্রীলোকে বিশেষতঃ অস্তসত্বাঃবস্থার শেষদিকে প্রকাশ করে। ইহার 
ব্যাবহার অর্শ রোগে অধিক দেখিতে পাওয়া যায়। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। পৃরাতন রক্তত্রাবী যন্ত্রণাযুক্ত অর্শ। মনে হয় যেন 
মলদ্বারে কাঠের কুচি, বালি কিংবা! পাথরের কুচি এই প্রকার দ্রব্য 
লাগিয়া রহিয়াছে । গর্ভাবস্থায় অর্শের উৎকৃষ্ঠ গঁধধ। 


সু 
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২। অস্তঃসত্বাবস্থায় জোনিদ্বার চুলকানি তদসহ অর্শ এবং 
কোষ্ঠকাঠিন্য । 
৩। কোষ্ঠকাঠিস্ সহ অত্যন্ত পেটফাপা। 





সাধাল্পণ ক্ষ 


১। হ্ৃংপিও্ রোগ হইতে উদর়ী। 

২। অর্শ এবং অজীর্ণ রোগপ্রবণ ব্যক্তিতে হংস্পন্দন | 

ব্বংপিণ্ডের রোগ আরোগ্যের পর পুরাতন অর্শ অথবা অবরুদ্ধ খতুর 
প্রিকাশ। 


অর্শ_ইকোবিনসোনিয়ার কাধ্য অর্শতেই আমর! অধিক দেখিতে পাই । 
কিন্তু চিকিৎসকগণ গর্ভবতী স্ত্রীলোকদিগের অর্শে ইহাকে অধিক প্রাধান্য দেন। 
অর্শ রক্তম্রাবী এবং বন্ত্রণাধুক্ত, ইহার যন্ত্রণা অনেকটা ইন্কিউলাসের ন্তায়_মনে 
হয় মলদ্বারে কাঠের কুচি, বালি, এই প্রকার দ্রব্য লাগিয়া রহিয়াছে । উস্কিউ- 
লাসের সহিত কোলিনসোনিয়ার অর্শ রোগে যদিও সাদৃশ্য রহিয়াছে পাথক্য+ 
যথেষ্ট রহিয়াছে । (১) ইক্কিউলাসে--মলদ্বারের পরিপূর্ণতা বোধ ( ৪810386197 
0% [01177988 ) কোলিন্সোনিয়ায় থাকে না (২) ইন্কিউলাস অর্শে রক্তশ্নাব 
কদাচিত হয়, কোলিনসোনিয়। অর্শে প্রায়ই রক্তশ্লাব হয়, (৩) ইস্ষিউলাসে 
কটিদেশে বেদনা টাটানি থাকে, কোলিনসোনিয়ায় থাকে না (৪) ইস্কিউপ্লাসে 
কখন কখন কোষ্ঠ কাঠিন্ত থাকে আবার কখন কখন থাকে না। কোলিন- 
সোনিয়ায় অত্যন্ত কোষ্ঠ কাঠিন্ত থাকে এবং তদহেতু শূল যস্ত্রণাও থাকে। 
অর্শ রোগ এবং স্ত্রীজননেন্দ্িয়ের রোগে কোলিনসোনিয়ার ব্যবহার সম্বন্ধে 
ডাক্তার লডলামের সাক্ষ্য নিয়ে তুলিয়৷ দ্িলাম--“ড1৩ 11856 9£691), 106 
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ক্র শ্গাইন্য- কোলিনসোনিয়ার কোষ্ঠ কাঠিন্ত অত্যন্ত ভীষণ। 
মল শুষ্ক, অর্শের বলি সময় সময় বাহির হইয়া পড়ে। অন্তঃসত্বাবস্থায় কোষ্ঠ 
কাঠিন্ত। কোষ্ঠ কাঠিন্তের সহিত পর্য্যায়ক্রমে উদরাময়। কোষ্ঠ কাঠিন্য সহ 
অত্যন্ত ৫েট ফাপা। | 


হুণস্পন্দম্ন-_অর্শ এবং অজীর্ণ রোগপ্রবণ ব্যক্তিদিগের হৃৎস্পন্দন 
হৃৎপিণ্ডের কাধা দ্রুত অথচ দুর্বল । হৃৎস্পন্দন আরোগ্য হইলে পুরাতন অর্শ 
অথব1 আবদ্ধ খতু ( 53107):958680. 1006:1585 ) শ্রাব প্রকাশ পায়। 


ম্বোন্নিকআান্ চুলক্ষানি (০0055 ৬ ৪1৬৪)--অস্তঃসত্বাবস্থার 
শেষদিকে যোনিছার চুলকানির কোলিনসোনিয়া৷ একটি উৎরষ্ট ষধ। 


জল্লাসুত্রৎস্ণ (101579808 ০£ ৪৩৩৪)- পডফাইলাম ষেগ্রকার 
উদ্ররাময় লহ জরামু নির্গমনের উৎকৃষ্ট ওষধ কোলিনসোনিয়া সেই প্রকার 
কোষ্ঠ কাঠিন্য সহ জরামু নিগ্মনের উৎকু উষধ। 


প্রত্লোগব্িশি 


ডাইনিলউজ্সন্ন-_মূল অরিষ্ট কিংবা ৬৮ | হৃৎপিণ্ডের যন্ত্রিক দোষে 
উচ্চক্রম। 


১৫৩৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


শনহ্মগুঞ শুষ্যণ্ধ জম্মন্থ--ইক্কিউলাস, এলোছধ, নজভমিকা। 
কোগেক্স ব্রন্ছি--সামান্ত মানসিক পরিশ্রমে, কিংবা উত্তেজনায়, 
ঠাও্ডায়। 


লোগেল্স উপশ্পঅ-্উভাপে। 
রোগীর বিবরণ 


১। একজন স্ত্রীলোক বহুদিন যাবৎ ভীষণ শূল যন্ত্রণায় কষ্ট পাইতেছিল। 
অনেক টিকিৎস! করিয়া উপশম না! পাওয়ায় আমি তাহাকে কোলিনসোনিয়া 
দ্বারা সম্পূর্ণ আরোগ্য করি। স্ত্রীলৌকটির ভীষণ কোষ্ঠ কাঠিন্ত তদসহ অত্যন্ত 
পেট ফাপা এবং অর্শ রোগ ছিল। -ন্তাস। 


'২। একজন রোগী ভীষণ কোষ্ঠ কাঠিন্তে ২ বৎসর যাবৎ ভূগিতেছিল। 
হিসাব করিয়! দেখ! গেল ২ বৎসরে সপ্তাহে ২ বার করিয়া মলত্যাগ হইয়াছে 
এবং তাহাও তীব্র বিরেচক উষধ, সেবন করাইয়া । এই প্রকার উষধ সেবনে 
মলত্যাগের পর ২।৩ দ্দিন শয্যাশায়ী হইয়া পড়িয়া থাকিত। ডাক্তার ন্তাল 
তাহাকে কোলিনসোনিয়া দ্বারা সম্পূর্ণ আরোগ্য করেন-_ন্াস। 


৩। এক নয় বংসর বয়স্কা স্ত্রীলোকের সর্ভাবস্থায় অত্যন্ত কোষ্ঠ কাঠিন্ত 
ছিল এবং গ্রত্যেক গর্ভাবস্থায় এইরূপ কোষ্ঠ কাঠিন্ত হইত । ছয় দিবস মল- 
ত্যাগ হয় নাই ; তদসহ বমনেচ্ছা শিরঃপীড়া, ক্ষুধালোপ, অনিদ্রা ইত্যাদি 
লক্ষণও বর্তমান ছিল। তাহাতে কোলিনসোনিয়া প্রয়োগে সম্পূর্ণ 


আরোগ্য হয়। 


৪। এক ৮ মাস অন্তঃসত্বা স্ত্রীলোক তাহার জননেন্দ্রিয় ফুলিয়। প্রদাতিত 
হইয়াছিল । তজ্জন্য সে বেড়াইতে, বমিতে এবং শয়ন করিতে পারিত না। 
প্রদাহিত স্থান অত্যন্ত চুলকাইত এবং চুলকাইতে চুলকাইতে যন্ত্রণা হইত। 
ডাঃ কুলিং তাহাকে কোলিনসোনিয়া ৬৯ সেবনে আরোগ্য করেন। 


আর্সেনিক জাইওডেটাম 
(/1591010 10908] ) 


এই ওঁষধটি ডাক্তার বীবি এবং ডাক্তার ব্ল্যাকলি (107. 889৪ ৪7৫ 
18151 ) নিজ শরীরে প্রতিং কাধ্য সম্পাদন করেন। প্ররভিংঞ তাহার! 
১১৮ এবং ২৮ ক্রম ব্যবহার করিয়াছিলেন । 


আসেনিক আইওডেটামে য্ত্রণাধুক্ত ক্ষতকারক ম্রাব এবং গ্রন্থির 
প্রস্তরবৎ স্কীতি এই ছুইটী লক্ষণ অধিকক্প প্রকাশ থাকে । 


ম্রচভিউ ব্আোঞগা (0818০5£ )-_-কর্কট রোগে ইহার ব্যবহার প্রায়ই 
দেখ। যায়। 10908, এপিথিলিওমা (01600811910) ইত্যার্দির আরোগ্য 
সংবাদ পুস্তকে দেখিতে পাওয়া ষায়। (16 1058 10681 ০1 6109 1719171856 
038 11) 92008:008 209061018 100. 1793 0090 10108 810 81)1 61001101708) 
ইহার জালা যন্ত্রণা ইত্যাদি লক্ষণ অনেকটা আসেননিকের ন্তায়। অনেক স্থলে 
দেখ যায় আসেোোনকে উপকার না হইলে আর্সোনক আইওডে বেশ উপকার 
পাওয়া যায়। আর্পোনক আইওডে কঠিনত। ( 181015685 ) লক্ষণটি বিশেষ 
পারজ্ঞাপক (10007561077 15 ৪ ৪670106 1656019, ৪010)68611098 710 18108 
18) 0108:8) 17) 81510. 80:50650208 )। স্ত্রীলোকের জরায়ুর কর্কট রোগে 
আস” আইওড ব্যবহারে রোগ আর বুদ্ধি পাইতে পারে নাই এইরূপ দেখা 
গিয়াছে । জালাযস্ত্রণ হান করিয়। দেয়। 139 1[910:8 & 0079 ০ & 
[)9116087006 1001011)6 %11181% 10001%610চ- ৮5 16, 8170. 9 810711181 
0০077016107) ০ 6158 08:৮1 90682, 50586861710 80101) 085 0058 70076 61081 


0008 01821)7988:৪0---1)7, 171081)69, 


₹নলিদি--জলবৎ তরল প্রচুর যন্ত্রণাধুক্ত সদ্দি আব হয়, আব ক্ষতকারক, 

স্রাবে স্থান হাজিয়া যায়, সঙ্গে সঙ্গে খুব হাচিও থাকে । পৃরাতন স্দিতে 

উত্তম কার্য করে, নাসিকার ভিতরে ঘা হইয়া যায়। জলরৎ তরল আাক 

ব্যতীত পীত কিংবা পীতাভ সবুজ মধুর ন্যায় শ্রাবও তরল সপ্দির সহিত বর্তমান 
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১৫৩৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিক। 


৯ পা পিপিপি 


থাকে । এই প্রকার সর্দি ভাব আসেনিকেও রহিয়াছে কিন্তু আসেনিক 
আইওডে আইওডিন থাকা হেতু চুয়ালের গ্রন্থির স্ফীতি বর্তমান থাকা 
খুব সম্ভাবনা । | 


 হাইনিঙস-_থাইসিসে আর্স আইওডের ব্যবহার দেখা যায়। গলার 
স্বর বসিয় যায়, কাশি লাগিয়া থাকে, প্রচুর পৃঁজবৎ গয়ের ওঠে, বক্ষঃস্থলে 
দুর্বলতা বোধ করে, রোগী শীণতা প্রাপ্ত হইতে থাকে--এবং ক্রমশ: অতাস্ত 
দুর্বল হইয়া পড়ে। থাইসিস রোগীর উদরাময়ে রোগী ক্রমশঃ শুফ হইয়। 
যাইতেছে অথচ ক্ষুধা রহিয়াছে ইত্যাদি লক্ষণে আর্স আইওড নিব্বাচন হম 
কগ্ঠনালীর থাইসিসেও আস” আইওড উত্তম কাধ্য করে, স্বর ক্রমশ: সম্পূর্ণ 
বসিয়া! যায়, শ্বাসগ্রশ্বান দ্রুত এবং হাপানির ন্যায় হয়। আস আইওড 
থাইসিসের ক্ষতের অবস্থার একটি অতি উপযুক্ত উষধ--( [6 158 ৮৪7) 





05810] 182080 17) 010681658  0070016101)8 0011100 1010601518 ), সঙ্গে 
সঙ্গে কোন কোন স্থলে বগলের গ্রস্থির স্ফীতিও থাকে । আসঁ আইও 
থাইসিসে নির্বাচন করিতে হইলে গলদেশের কিংবা! অন্য স্থানের কোন 
প্রকার গ্রন্থির স্কীতি বর্তমান আছে কিনা ত্প্রতি লক্ষ্য রাখিবে। আম” 
আইওডে আর একটি লক্ষণ দেখিতে পাওয়া যায়, তাহা হইতেছে রোগীর 
ক্ষুধা নষ্ট হয় না বরং ক্ষুধা বৃদ্ধি হয় অথচ রোগী শীর্ঘ হইতে থাকে (আইণএডিন) 
ইহান্চে দক্ষিণ ফুস ফুল বিশেষত: উদ্ঘ অংশ অধিক আক্রান্ত হয় (নিস 
অংশ আক্রান্ত হয়__কেলিকার্ব )। (বাম ফুস্ফুসের নিয় অংশ আক্রান্ত 
হয়--নেট্রাম সালফ )। ডাক্তার নিমেয়ার, নানকিভেল, পোপ, মিলার 
নিকোল প্রভৃতি চিকিৎসকগণ রক্তশ্রাবযুক্ত থাইসিস রোগে আস” আইওডকে 
অধিক উপযুক্ত বলেন। | 

রাত্রিতে, শয়নে, উট স্থানে আরোহণে, উপর তলায় যাইতে, শারীরিক 
শরিশ্রমে কষ্ট বুদ্ধি হয়। 


চহ্ব্লেশগ- আস” আইওড বিচর্চিকান্ধপ (1১8০78819) চর্মরোগ অধিক 
নির্বাচিত হয়। মৎস্যের আসের ন্যায় সাদা সাদা শু চম্ম পাতলা পাপড়িবৎ 
গাত্র ত্বক হইতে ঝড়িয়া পড়িতে থাকে । এই প্রকার শুষ্ক চশ্মপাপড়ি 
বড় বড় আকারে হয়, চণ্মপাপড়ি উঠিয়। স্থান লালবর্ণ হয় (1109 808188 &7৪ 


আর্সেনিক আইওডেটাম ১৫৪০ 


(10170 870 সা1)10161) 9170. ছা1)01) 18100580 1688 6118 8101) ৪1101)615 
29009060 )। রোগীর শরীর কাধ্যবশতঃ উষ্ণ হইলে উক্ত চন্মরোগযুক্ত 
স্থানসমূহ অধিক চুলকায়। 

সশ্পেতপ্রদল্র- শ্বেতপ্রদর শ্রাব ক্ষতকারক, প্রচুর জঙ্গনযুক্ত, রক্তমাখা, 
'গাঢ অথব। পাতল। পীতবর্ণ। 

ভ্রন্পস- জর পালটাইয়া পান্টাইয়া হয়। প্রচুর নৈশঘন্ম হয়, সমুদায় 
শরীর ভিজিয়া বায়। শত শীত বোধ করে অথচ ঠাণগ্ু। সহা করিতে পারে 
না। যরুত্ প্রীহা, মেসেন্টিক গ্রন্থি, কুচকির গ্রন্থি স্ফীত এবং শক্ত হয়। 
যরুত প্লীহাযুক্ত পুরাতন জরে উত্তম কাখ্য করে। 


প্রস্টোগলিঞ্ধি 


ডাইতিশিউঙ্নলন- নিমষক্রম ২৮, ৩৯৯৬৯ চূর্ণ অধিক প্রয়োগ হয়। 
মিলার, পপ, নানকেভিল প্রভৃতি ডাক্তারগণ থাইমিসরোগে ৬৯ চূর্ণ পুনঃ 
পুনঃ সেবন করিতে বাবস্থা দেন। 


হহ্ম গুণ শস্মশুতনম্মুহ--আসে নিক, টিউবার কিউলিন। 


ল্লোগেল্র ব্রহ্জি-শীতল বাযুতে, রাত্রিতে, শয়নে, উচ্চ স্থানে 
আরোহণে, উপর তলায় উঠিতে, শারীরিক পরিশ্রমে । 


লোেগেল্স উপ্পশ্শক্ম-উভাপে, শয্যায় উঠিয়া বসিলে অথবা মন্তক 
স্টচু করিয় শয়নে। 


হাইডাসটিস ক্যানাডেনসিস 
87501950195 €9192.01619515 


হাইড্রাস্টিস্‌ ক্যানাডেনসিসের কার্য শ্লৈম্মিক বিল্লিতে অধিক প্রকাশ 
পায় । ্লৈম্মিক ঝিলি শিথিলকরত: ঘন পীতবর্ণ রঞ্জু্ঘৎ লগ্ব। আাব নিঃসরণ 
করায়। এতঘ্যতীত পরিপাক ক্রিয়ার রস নিঃসরণ করে এবং কোষ্ঠকাঠিন্য 
আনয়ন করিয়া থাকে ও গ্রস্থিসমূহের কাধ্যের পরিবর্তন ঘটায় । 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। কর্কটরোগ- শক্ত, সংযোগবিশিষ্ট (501)0701)6) চর্ম্ম 
ছোপ ছোপ দাগযুক্ত (80৮190 ), ভীষণ কর্তনবত যন্ত্রণা যেন 
ছুরী দিয়া কাটিয়া ফেলিতেছে ৷ স্তনের বৌটাভিতরদিকে ' প্রবিষ্ট । 

২। শ্বেতপ্রদর এবং সমুদায় আাবই পীতবর্ণ রজ্জুবৎ লম্বা 
চট্চটে | 

৩। পাকস্থলী খালি খালি শুন্য বোধ (£০০ 6707)05 


19611719901 ৭%:0170201) )। 


সামাল লক্ষণ 


১। মুখবিবর ক্ষতধুক্ত, জিহবা বৃহৎ এবং দত্তের ছাপযুক্ত । 


্ুবর্€উজ্োল-0 05165 )-কর্কটরোগে হাইড়াসটিসের অত্যন্ত 
শুনাম দেখা যায়। ইহার দ্বারা অনেক দূষিত কর্ককটরোগ আরোগ্য সংবাদ 
পুস্তকে উল্লেখ রহিয়াছে । ইহার ব্যবহার কর্কটরোগে সর্বপ্রথম ডাঃ 
প্যাটাস'ন প্রবর্তন করেন, কিন্তু ডাক্তার প্যাটাসন কষ্টিকে হাইড্রাসটিসের 
চুর্ণ মিশ্রিত করিয়া ব্যবহার করিতেন। ১৮৬০ এবং ৮৬১ থৃষ্ঠাকে 


হাইড্রালটিস ক্যানাতেনলিস ১৫৪২ 





বাপ সা 


ডাঃ হাট্িংস এবং ত্রাস ইহাকে হোমিগপাঁথিক মতে পরিণভ করেন কিন্ত 
ইছারা কর্কট রোগে ইইীর বিশেষ উপকার দেখিতে পাইলেন না। ১৮৬৩ 
খুষ্টাবে ভাজার বেইস, মারষ্টন এবং ম্যাক্রিমণ্ট ইহার অত্যন্ত উপকারিতা 
ঘোষণা করেন। ইহা প্রয়োগে সর্ধত্রই কর্কট রোগের যন্ত্রণা অতি আঁ 
সময়ে উপশম হইতে দেখিয়াছেন এবং রোগীর শ্বাস্থ্যোরও উন্নতি হইয়াছে । 
কোন কোন স্থানে লোসনবূপে বাহক প্রলেপও দিয়াছিলেন। ইহা 
বাবহারে সময় সময় এত শীন্র উপসর্গ হাস হয় যে অস্ত্র চিকিৎসকণ দেখিয়া 
বিস্মিত হইয়াছেন । 


ডাক্তার বেইনস বলেন, অভিজ্ঞতায় আমরা দেখিতে পাইয়াচি কর্কট 
রোগগ্রস্থ রক্ত ব্যাধিতে এবং ওষ্ঠের কিংবা জরায়ুর অর্থাৎ শ্সেম্সিক বিল্িযুক্ত 
স্থানের কর্কট রোগে হাইড়াসটিসের বিশেষ কার্ধা পাওয়া যায় নাই, যে প্রকার 
কার্ধা ইহার গ্রন্থির উপর ঘেমন স্তনের কর্কটরোগে পাওয়া গিফ্লাছে । 
গ্রন্থির দূষিত কর্কটরোগেও ইহার কাধ্া অব্র্থ বলিলেই হয় (1775 91779] 





00180109107) 18 61)%% 16 108৪ 170 11100092098 0%৪] 6218 01006:009 
098078818 8710 78 0 1166]8 088 177 01016006118] 0: 06906 08101001108, 
০০৮ 6080 11) ৪0121100035  60100015 09589101980 1)) 2182001%7 ৪600606, 
৪৭ 117 (1780 01 009 10:68%80১ 16 15 00691) 0 695৮ 5%109 6100051) & 
8]980150 1109061)08  00017 008. 01870 1516). স্তনের কর্কটরোগ ষদি 
ইহাতে উপকার না হয় তাহ হইলে জানিতে হইবে গ্রন্থি (8187) ভিতরে 
'গভীরবূপে প্রবেশ করিঘা সংযোগ (8৫1091906) হইয়া গিম্বাছে এবং টিসু 
সমুদায় নষ্ট হইয়া গিয়াছে। ডাক্তার গটারিজ (10, 0908621089 ) 
তাহার অভিজ্ঞতা হইতে .লিখিতেছেন--] ৪080010 601066, 190 ৮) 
107 63098119096 61086 6106 17170188618 08860811618 61)6 517 1089% 
766 00 10: 6019 0176 0186888, 16100197069 6116 8]6$169 810 
900016101) 0 6106 10861910% 687618117, 17081 165 958 61১8 00110131012 
৪16675 800. 6009 86865 ০ 66 01900 101]10563, [6 1191581100817 
:811878 61১৩ [0810 01 080061) 10) 0015 18810566 ৪1692961061 85110858106 
0101005 18000018, 0: 803 ৪০-০৯11৬0 &7900736. [6 1969208 6109 
4210০5619০0? 08177061. ) 


১৫৪৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


ডাক্তার ক্লিফটন বলিতেছেন-- 27878955106 8048 0%0 
[770158615 08080917815 1088 19990 [00200 10076 1১820810181 (10810 1 
001) 006, 

| ডাক্তার কিড বলিতেছেন--“]0) 81) 83:687081%9 107506108 00107)6 
0১176 98751) 1)8 চ11685, [10559 1881) 01188 00085 91300075660. &১ 
6০ 0008 10851191116) ০ 01170608008: 41) 0৮০ ০ 606 08889 109 
781675 60 10011919200 501005 ০01 6109 1019886, 0৫ 01000101১680 098115- 
018110% 06020101968 £80০৮9:৮ 0901 71808 0097 ০৮ 1)£9961)% 


1)9011011068, 


ডাক্তার ফ্যারিংটন ককট রোগে ইহাকে অধিক উচ্চস্থান দেন না। তিনি 
জগায়ুর কর্কট রোগে ইহা ব্যবহারে আশানুরূপ ফল পান নাই। তান জলন 
নিবাপণে আসোিনকই আত উতকষ্ট ওষধ বলেন। হাহইড্রাসটিসের কর্কট 
রোগে একটি কথ স্মরণ রাখ। কন্তব্য যে ইহার উপকারিত। গ্রস্থির কর্কট 





বোগে অধিক প্রকাশ পায়। 


ন্বো্উন51া8্ব্য -কো্টকাঠিন্ে বিশেষতঃ পুরাতন অবস্থায় হাহ- 
ড্রাসটিসনকে অতি উচ্চ স্থান দেও হয়। কোষ্টকাঠিন্তে মূল অরিষ্ট অধিক 
কলপ্রদ। কোষ্ঠকাঠিন্তে ইহার উপকারিতা! সম্বন্ধে অত্যন্ত প্রশংসা রহিয়াছে । 
ডাক্তার হ্যাষ্টিংস্‌, বেইস্‌, রবার্টসন, ব্র্যাড্স্‌, হিউজ ইহারা সকলেই ইহার বিষয়ে 
যথেষ্ঠ সাক্ষ্য গুদান করিয়াছেন । ডাঃ রজাসন বলেন-_ নিশ্ষ্ট) অলস 
প্রকৃতি লোক এবং যাহার] কথায় কথায় বিরেচক ওঁষধ ব্যবহার করে 
তাহাদিগের কোঠকাঠিন্যে ইহা উত্তম কাধ্য করে। ডাক্তার হিউজ ইহার 
প্রয়োগ সম্বন্ধে এক স্থানে বলিতেছেন--] 008৮8 67190 ৮210108 07100610109 
৪1১0 000969 06 801017)1861861091)) 1১0৮ 10856 10000 61)6 1088 60 60188186 


17) 51517)5 & 0:90 01 0108 20069: 01700601617) ৬6৪: 09602501681 








1586, &6 2756 6০1] 0, 800 01080 96 10016981712 17069:5218, 


ডাক্তার গ্তাস শিশুদিগের কোষ্ঠকাঠিন্ততেও হাইডাস্টিস ব্যবহার করিয়া উত্তম 
ফল পাইয়াছেন। 


হাইড়াসটিস ক্যানাডেনসিস ১৫৪৪ 





মল গুটুলে গুটুলে শক্ত । মলত্যাগের কোন ইচ্ছা হয় না, পুরাতন কোষ্ঠ- 
কাঠিন্তে যখন এনিম (6779708) আর «কাজ করে না এবং যখন মল অস্ত্রের 
উঠতে থাকে, মলদ্বারে আসে ন। এইরূপ অবস্থায় হাইদ্রাসটিস অধিক 
নির্ববাচত হয়। 


শ্েভপ্রদক্র- ন্বাব পীতবর্ণ চট্চটে, গাঢ়, টানিলে রজ্ইবৎ লঙ্কা হইয়া 
যায় ( কেলিবাই )। লম্বা দড়ির ন্যায় ঝুলিতে থাকে । জননেন্দ্রিয় চুলকায়, 





স্বাব ক্ষতকারক, স্থান হাজিয়! যায়। 


চম্ক্রোগ--শ্লৈম্মিক বিলিযুক্ত স্থানের ক্ষতে কিংবা শ্নৈম্মিক বিলিযুক্ত 
স্থান শ্রাবে হাজিয়! গেলে হাইড্রাস্টিস প্রয়োগে উত্তম কাধ্য পাওয়া 'যায়। 
পুরান ক্ষতেও শহ1 উত্তম কার্য করে এবং গ্রিসিরিণের সহিত মিশ্রিত করিয়। 
ত্ভনের বিদারণে, শিশুদিগের মলদ্বার, কুঁচকি, বগল ইত্যাদি স্কানের ছাল 
উঠায় বহিক প্রয়োগও হয়, (17) 0)0৪% 10778 01 01070100 91087, 165 21211- 
08101), 15 061)81018] &30 9 ৪ 61081018, 16 19 ৮817 1799%117)% 6০0 
8১:00218610108 &5 01 6108. 0109019, 6০ 58095, 8100 69 12066:6020) । 
ডাক্তার ফিলিপ ছুইটি মুখমগ্ডলের কর্কটরোগসদূশ ক্ষত (0097৮ 01967) এবং 
ডা: ম্যাক্রিমণ্ট এই শ্ধধ আভ্যন্তরিক ও বাহিক ব্যবহার করিয়া তিনটি ঝুক্‌ 
রোগ (101199৪--% ৪10৭ 6008:00187 80061009 000011118 88199018117 
৪1১০০ 6106 508, 00171280171 81)017)0 11) 96690 01987261018 01 6119 
78088, 01)96%59, £0:81889%0, 8781108 &1)0. 11199, ছা1)101) 10 089961:05 111:8 
& ০11) আরোগ্য করিয়াছেন, ডাক্তার জুষেটও এই কথা সমর্থন করেন। 
ডাক্তার জুষেট আরও বলেন যে প্রকৃত কুষ্ঠ রোগের দ্বিতীয় অর্থাৎ ক্ষত অবস্থায় 
হাইড্রাসটিস্‌ প্রয়োগে অতি হুন্দর ফল পাইয়াছেন। তিনি এই অবস্থায় 
হাইড্রাসটিস্‌ মূল অরিষ্ট সেবন করাইতেন এবং বাহিক পাচ কিংবা দশ ভাগ 
জলের সহিত এক ভাগ মুল অরিষ্ট মিশ্রিত করিয়া ব্যবহার করিতে দিতেন। 
বুকরোগেও (19098) এইব্প প্রথা অবলম্বন করিতেন। 





পল্সিপাক্চ শিস ক্ষুধা, পিপাসা থাকে না। খাদায্রব্যের উপর 
অরুচি এবং ঘ্বণা বোধ । যাহ কিছু খাদ্যদ্রব্য আহার করা যায় তাহাতেই 


১৫৪৫: ক্লিনিক্যাল মেটিরিস্া দেভিক। 


ষেন পাকস্থলীর গোলঘোগ হয়। ফম্করাম এবং ফেয়াম মেটালিকামের ভ্তায় 
খাদ্যত্রবা সমুদায় বমন হইয়া উঠিননা মায় অথচ জল এবং ছু্ধ থাকিয়া! যায়। 
উদগার অল্প এবং ছুগন্ধবুক্ত। হাইড্রাসটিসে পাকস্থলী খালি খালি বোধ এবং 
তদসহ সামান্য যন্ত্রণা ( ৫01] 80111106 10817) 175 90010801) 101) 6৪৮, 
8106 61108 ) একটি বিশিষ্ট লক্ষণ। এই প্রকার লক্ষণ সিপিয়া এবং 
ইগ্নেসিয়াতেও প্রকাশ দেখা যায় কিন্তু সিপিয়ায় জরাফুর রোগ থাকা প্রয়োজন 
আর ইগ্নেলিয়া সম্পূর্ণ শায়বীক। হাইড়াসটিস্কে কোন কঝোগে চিস্ত। করিতে 
'হইলে এই কয়েকটি লক্ষণ স্মরণ রাখিতে হইবে--পাকস্থলী শুন্য শুন্য বোধ ও 
তদসহ খাদাদ্রব্যে অরুচি এবং মলাত্যাগে ইচ্ছাশৃন্ত কোষ্ঠকাঠিন্য (7)707$5 
177 19811106 210 86010901) 100 10861117906 1000. &100 07086117806 
00108611)90101) চ10)) 100 08918 107 ৪6০0০] 15 % 2010010110861010 61086 


00056 06177879117 10959 10 70158 619) 


ওরস 


প্রস্পোহিত্ি 


ডাইত্লিউং২ন্ম- ইহা মূল অনিষ্ট হইতে ৩০ শক্তি পধ্যস্ত ব্যবহার 
হয় কিন্ত অধিকাংশ স্থলে মূল অরিষ্ট এবং নিয়ক্রমকে প্রাধান্য দেওয়। হয়। 


ক্রোকাস স্যাটাইভা (0010005 586৬৪) 


ইহ উত্ভিদ্জাত উষধ। ইহার ফিজিওলজিকেল কার্য আলোচন। করিলে 
'দেখিতে পাওয়া খায়_-তিনটিস্থানে ইহার কাধ্য বিশেষরূপে প্রকাশ পায়। 

প্রথক্মভঃ--কাশরুকা মাজ্জার উপর ক্ক্রিয়া প্রকাশ করিয়! হিষ্রিরিয়া 
এবং মানসিক অবস্থার পরিবর্তন ঘটায় । 

হ্িজীস্্্ভ৪- শ্তরীজননেন্দ্রিয়ের উপর ক্রিয়া প্রকাশ করতঃ শিরা 
রক্তাধিক্য করিয়া রক্তশ্রাব আনায়ন করে। 


তৃতীস্ত্র্$৪-_ইহা রক্তের উপাদানের উপর ক্রিয়া প্রকাশ করিয়া 
রক্তকে রুষ্ণবর্ণ ও রজ্ভ্ববতে পরিণত করে। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। মানসিক লক্ষণের দ্রেত এবং অত্যধিক পরিবস্তণ 
(079056176 &1)0 0স6790)5 01780893 10 96105801077) অত্যন্ত 
অধিকরপ প্রফুল্লতা হইতে হঠাৎ অত্যন্ত অধিকরূপ বিষাদ অবস্থায় 
পরিণত হয়। 

২। অধিকরূপ আনন্দ, আনন্দে উন্মত্ত হইয়া প্রত্যেককে 
চুম্বন খাইতে উদ/ত হয় আবার তৎপর মূহুর্তেই ক্রোধ উপস্থিত 
হয়। 

৩। রক্তত্রাব কুষ্ণবর্ণ, চাপ চাপ, দড়ির ম্যায় লম্বা হইয়া 
ঝুলিতে থাকে। 

৪। নাসিকা হইতে রক্তআ্রাব কৃষ্চবর্ণণ চট চটে, প্রত্যেক 
ফট! রক্ত দড়ির ম্তায় হইয়। যায়। রক্তসহ কপালে বড় বড় 
ফোটা আকারে ঘর্ম প্রকাশ পায়। 


১৫৪৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


৫। পাকস্থলী, নিম্নোদর, জরায়ু, বক্ষঃমস্থল ইত্যাদি এবং 
শরীরের অন্ত কোন স্থানে যেন কোন জীবস্ত পদার্থ নড়িয়! 
বেড়াইতেছে এইরূপ বোধ হয়। 

৬। শরীরের কোন নিদ্দিষ্ট পেশীর বিশেষতঃ অক্ষিপুটের 
আনত্তন। 





াধান্রল ক্ষণ 


১1 শিরঃংপীড়া স্ত্রীলোকের খতু একেবারে বন্ধকালীন। 


২। দৃষ্টি অপরিষ্কার মনে হয় সমুদয় ঘর যেন ধোয়াতে পূর্ণ হইয়াগিয়াছে। 
কিংবা ঠাণ্ডা বাতাস চক্ষুতে লাগিতেছে কিংবা অনেকক্ষণ ক্রন্দন করিয়াছিল । 
চক্ষু জোর করিয়া বন্ধ করিয়া রাখিলে উপশম বোধ হয়। 


ন্রতুভন্ভ্রান্র- ক্রোকাস স্যাটাইভা রক্তশম্াবের একটি মহৎ ওঁধধ। 
রক্তত্রাব নাসিকা, জরাযূ, ফুসফুস, পাকস্থলী ইত্যাদি শরীরের যে কোন স্থান 


হইতে হউক যদ্যপি রক্ত কৃষ্ণবর্ণপিচের ন্যায়, চট্‌ু চটে, চাপ চাপ এবং টানিলে 
রাজারা হারার 


রজ্ছববৎ লম্বা হয় তাহা হইলে ক্রোকাস স্যাটাইভাকে ম্মরণ করিবে। 





ক্রোকাস স্যাটাইভার রক্তম্রাবের ইহা বিশেষ পরিজ্ঞাপক লক্ষণ। ইহা 
ব্যতীত ক্রোকাসে এক অদ্ভূত লক্ষণ প্রকাশ থাকে তাহা হইতেছে বোগী 
পাকস্থলী, কিংবা নিয়োদরে কিংবা শবীবের অন্যত্র যেন কোন একটি জাবস্ত 


পদার্থ ঘুড়িয়া বেড়াইতেছে এইরূপ বোধ করে। (897886107. ৪৪ ০৫ 





90127801011) 000%100, 01 1)01)1)17)6 &0০০০ 11) 0008 ৪001278018) 2800018191 
96:95 0£ ৫118৪% ) কৃষ্ণবর্ণ চাপ চাপ রক্তত্রাব ক্রোকান ব্যতীত নিয় ইষধ, 
সমৃহতেও দেখিতে পাওয়া যায়। 

লযাডিম্না- ইহারও রক্তশ্রাব কফবর্ণ কিন্তু ইহাতে কামপ্রবৃত্তি অত্যন্ত 
প্রবল থাকে। 


ক্রোকাস স্তাটাইভ। ১৫৪৮ 


ব্যান্মোন্সিতা_ইহার মানসিক লক্ষণ অতাস্ত খিটখিটে এবং 
রোগীর সহগুণ অত্যন্ত কম। 


হিষ্টিল্লিস্্ী-মানসিক লক্ষণ অতান্ত পরিবর্তনশীল । রোগী পর্ঠ্যায়- 
ক্রমে প্রফুল্ল এবং বিমর্ষ । রোগী প্রফুল্ল অবস্থায় আনন্দে নাচে, গান গায় 
হাসে, শিয দেয়, সকলকে চুম্বন করিতে উদ্যত হয়। বিমর্ধ অবস্থায় ক্রন্দন 
করে, রাগান্বিত হয়, সকলকে গালাগালি করে এবং তৎপর অনুতপ্ত হয়। 
ক্রোকাস রোগীর ষে মানসিক লক্ষণের পরিবর্তন ঘটে তাহ] অত্যন্ত হঠাৎ 
পুনঃ; পুনঃ এবং অত্যান্ত অধিকরূপ (17601061761 &70 63:0870)9 01)80599 
1।। ১6175%6107) )| অত্যন্ত আনন্দ অবস্থ। হইতে অত্যন্ত বিমধ অবস্থা 








উপাগ্ত হয় (1০20. 008 68%6986 1)11%065 60 60848619886 0651790- 


(181109---]151), বব এয) ) 


নাসিক হইতভ্তে প্রশ্ভ্ত্রাব্-_রক্ত রুষ্ণকবর্ণ চটচটে রজ্জুবৎ+্লস্থা 
প্রত্যেক ফোটাকে টানিলে দড়িরমত লম্বা হইয়া যায়। মন্তকে শীতল ঘশ্ম 
১ ১১১ 





বড বড় বিন্দু আকারে প্রকাশ পায় (শীতল ঘন্ম অথচ পাখার বাতাস চায়, 
বক্ত উজ্জ্বল ললালবর্ণ--কার্বভেজ ।) এই প্রকার নামিকা হইতে রক্তশ্নাব 
বাড়ন্ত প্রকৃতির শিশুদিগেতেও দেখা যায়--কেলকেরিয়া, ফক্ফরাস ) 


ভা1গুব্ব লোগ--ক্রোকাসে তাগডব রোগে এক একটি পেশীর আনর্ত্ন 
(8৮416010108) হয় ( ইগ্নেসিয়া, জিগ্কাম ) বিশেষরূপে অক্ষিপুটের আর্ধক হয় 





( এগারিকাস ) এই প্রকার আনন হিষ্িরয়া রোগার মধ্যে সাধারণতঃ 
আঁধক প্রকাশ থাকে । 


ল্পিল্পঃলীড়া-ন্ত্রীলোকদিগের খতুস্রাব একেবারে বন্ধকালীন 
শিরঃগীড়া হয়। শিরঃপীড়া দপদপানি প্ররুতির, মাসিক ঝতুআ্রাবের সময় 
অধিক হয়। 

ক্কু--চক্ষু যেন ধোয়াতে পূণ হইয়া গিয়াছে অথবা যেন কার্দিতেছে 
অথব। যেন শীতল বায়ু চক্ষুতে লাগিতেছে এইরূপ বোধ করিয়া চক্ষু জোরে 
বন্ধ করিয়া রাখে। 


১৪৪৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


প্রস্মোগিবিম্বি 


ডাইঠ্িউংসন্ন__৩০ এবং ২০০ শক্তি অধিক প্রয়োগ হয়। 


সম্ম গণ শস্বপ্বস্মুহ-_ নাস, পালসেটিলা অথবা সালফার 
ক্রোকাসের পর সর্ব রোগে উত্তম কার্ধা করে। 


ল্লোগেল্র ল্ুক্ষি-_শয়নে, উষ্ণ খতৃতে, উষ্ণ ঘরে, প্রাতঃকালে। 


রোগীর বিবরণ 


এক স্ত্রীলোকের ৫ মাসে গর্ভশ্রাব হয়, এক সপ্তাহ রক্ত ছিল, ফুল বাহির 
হয় ন।ই | সে শযা। হইতে উঠিলেই কৃষ্কবর্ণ দড়ির ন্যায় লম্বা রক্ত পড়িত। 
এই লক্ষণের উপর নির্ভর করিয়া ডাক্তার গারেন্দি তাহাকে ২** শক্তি 
ক্রোকাস প্রয়োগ করেন এবং তাহাতেই রোগী সম্পূণ আরোগা লাভ করে। 


এক ৫০ বৎসরের স্ত্রীলোকের রাত্রি ৩টা হইতে তৎপর দিন বেলা ৭।৮ট। 
অবধি মুখ হইতে রক্ত উঠিতে থাকে । অপরার পর্যন্ত অল্প অল্প ছিল। 
কয়েক দিবস প্রতঃকাল হইতে এইব্প রক্ত উঠিতে থাকে । রক্ত কঞ্ণবর্ণ 
এবং দড়ির ন্যায় লম্বাভাবে বাহির হইত । ডাক্তার রিম্‌ তাহাকে ক্রোকাস 
সেবন করাইয়া অতি অল্প সময়ে রক্ত বন্ধ করেন। 


কলোফাইলাম 00100179171 


ইহার সম্পূর্ণ নাম কলোফাইলাম থ্যালিকট্রয়ডিস্‌ (0০197711010. 
61)8106:01099 )। ইহার যাবতীয় কার্য জ্রীলোকদিগের মধ্যে বিশেষতঃ 
জরায়ুতে আবন্ধ। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। বাত--বিশেষভাবে স্ত্রীলোকদিগেতে অন্তঃসত্বাবস্থায় 
হস্তের অঙ্গুলীতে এবং ক্ষুত্র ক্ষুদ্র সন্ধিস্থলে অধিক হয়। যন্ত্রণা 
প্রত্যেক মিনিটে মিনিটে সড়িয়। সড়িয়া বেড়ায়, আক্রান্ত সন্থিস্থল 
আড়ষ্ট হয়। 

২। প্রসব যন্ত্রণা__অল্পক্ষণ স্থায়ী, অনিয়মিত, আক্ষেপিক 
এবং অত্যন্ত কষ্টজনক। যন্ত্রণা ঠিক স্বাভাবিক স্থানে না হইয়! 
উদরে, কুচকি, বক্ষঃস্থল ইত্যাদি স্থানে সডিয়া সড়িয়া হয়, অথচ. 
যন্ত্রণায় শিশুর বাহিরে আমিবার কোন সম্ভাবন। দেখ যায় না। 
জরায়ুর মুখ কঠিন হইয়। থাকে । 

৩। ভ্যাদাল ব্যথা আক্ষেপিক, নিম্নোদরে, কুচকিতে 
বিস্তারিত হয়। | 

৪1 রক্তআ্রাব-_-নিশ্চেষ্ট (05851), প্রসব কিংবা গর্ভপাতের' 
পর, জরায়ুর দুর্বলতা বশত5 | 


াপ্া লক্ষণ 


১। তাখগুবরোগ, হিষ্টিরিক্কা কিংবা! যুগীরোগ, প্রথম খতুল্রাব সময়ে 
(001105 686801)500799500 01 10810680081 151006107)) গ্রকাশ পায় । 


১৫৫১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


সপাপপী ও ০ পাপা সক 


২। শ্বেতগ্রদর-_ক্ষতকারক, দুর্বলতাজনক। চক্ষুর উর্ধ পাতা ভারি 
হয়, অঙ্ুলী দ্বারা উত্তোলন করিতে হয় ( জেলস )। 











৩। জরায়ু হুর্বলতা প্রযুক্ত পুনঃ পুনঃ গর্ভম্রাব। 
৪| প্রসবাস্তিক রেদ শ্রাব_ রক্ত রসাদি বহা নাড়ীর শিথিলতাহেতু 
'নিশ্চেষ্টভাবে (78858158) বহুদ্দিন যাবৎ হইতে থাকে (সিকেলি)। 


প্রসব সবক্জ্রপী- জরাযুমুখ ভীষণরূপ কঠিন থাকে, ( বেলেডনা এবং 
জেলসি মিয়াম ) সহজে খুলে না। আক্ষেপিক এবং ভীষণ যন্ত্রণা হইতে থাকে 
এবং যন্ত্রণা একস্থানে লাগিয়া না থাকিয়া চারিদিকে বিস্তারিত হইয়া পড়ে। 
জরায়ু গ্রীবায় (৫৪ঃঘাস়) স্ুচ ফুটানসদূশ যন্ত্র হইতে থাকে। 
কলোফাইলামের প্রসব যন্ত্রণার প্রধান বিশেষত্ইই হইতেছে-_যন্ত্রণা সবিরাম 
প্রকৃতি (10667716697005 02 10%105 ) 1 ইহাতে আর একটি বিষয় লক্ষ্য 





কারবার রহিয়াছে, তাহ? হইতেছে যন্ত্রণা অতান্ত প্রবল হইতে থাকে অথচ 
বহিককরণ ক্ষমতা থাকে না (700 830)01955  81101%)। প্রসব যন্ত্রণায় জরায়ুর 
অত্যান্ত ছূর্বলতায় ইহ] অধিক নির্বাচিত হয়। যন্ত্রণার স্তান ঠিক থাকে না, 
যন্ত্রণা কখন কুচকিতে, কখন বঙ্গঃস্থলে কখন নিয়োদরে এইরূপ হইতে 
থাকে অথচ স্বাভাবিক স্থানে হয়না এবং প্রস্থতি যন্ত্রণায় হিম সিম খাইয়? 
সায়, ক্লাস্ত হইয়া! পড়ে, এত অধিক দুর্বল অবস্থা প্রাপ্ত হয় যে, মুখ হইতে 
কথা বাহির হয় না। রোগী অতস্ত স্নাযুগ্রধান, যন্ত্রণা সহা করিবার 
ক্ষমতা! থাকে না। 


ক্ুতিহ্ম প্রসন্ন অজ্ঞ (75155 150০517 7951) --অন্তঃসত্বার 
শেব সপ্তাতে যখন কৃত্রিম প্রসব যন্ত্রণা হয়, কলোফাইলাম প্রয়োগে আশ্ঙ 
উপকার পাওয়া যায়। 


ভ্াদাতল যথা (566 08175) যদিও ভা্যাদাল বাথায় 
আর্পণিকাকে সকল চিকিৎসকগণ উচ্চ স্থান দিয়া থাকেন। কলোফাইলাম 
এবং জ্যান্বকূসাইলাম এই বিষয়ের উৎকৃষ্ট উষধ। আর্ণিকা্ উপকার 
না হইলে এই দুইটি ওষধের বিষয় চিস্তা করিবে । 


কলোফাইলাম ১৫৫২ 


শ্েজপ্রদল্প্-যৌবনারভ্তের পূর্বে বালিকাদিগেতে এমন কি 
শিশুদিগেতেও শ্বেতপ্রদর প্রকাশ পাইলে যদিও কেলকেরিয়া কার্ব তাহার 
একটি উৎকৃষ্ট উষধ কিন্তু যখন স্রাব প্রচুর হয় এবং শিশুকে দুর্বল করিয়া 
ফেলে এইরূপ স্থলে কলোফাইলামকেও চিস্তা করিবে । শ্বেতগ্রদর ক্ষতকারঁক । 
চক্ষুর উর্ঘ পাতা ভারি হয়, অঙ্গুলি দিয়া ধরিয়া তুলিতে হয়ঃ কপালে 
ফুছ্ধুরি প্রকাশ পায়। 


্বাত- কলোফাইলাম অঙ্গুলির এবং অঙ্গুলির সন্ধিস্থলের বাঁতের 
(010818069%] ৪170 10186908118] 1017068) বিশেষতঃ স্ীলোকদিগেতে এবং 
অস্তঃসত্বাবস্থায় অধিক নির্বাচিত হয়। উহ ক্ষুন্র ক্ষুব্র সন্ধিস্থলের বাতেও 
প্রয়োগ হয়, আক্রান্ত সদ্ধিস্থল আড়ষ্ট হয়। 


গর্ডপ্াাত- জরায়ু ছুর্বলতাবশতঃ প্রত্যেকবার গর্ভ নষ্ট হইয়া 
( এলেটেরিস। দানমিক অবসাদসহ রক্রশূন্ততাহেতু-_হেলোনিয়াস ]। 


জেন্লেভ্্রান্ এববহ স্রভক্ত্রী (1০০1212. ও 7501001- 
71)885 )-- গর্ভপাতের পর জরায়ুর হুর্বলতাবশতঃ অল্প অল্প রক্তশ্লাব লাগিয়াই 
থাকে (পিকেলি, থ্যালাপসি )। প্রসবাস্তিক ব্লেদম্রাবও শীঘ্র শুফ হয় না 
রক্তবহা নাড়ীর শিথিলতা প্রযুক্ত অল্প অল্প নি:সরণ হইতে থাকে, এতদসহ 
রোগীর শরীরের ভিতর যেন সব কাপিতেছে এইরূপ লক্ষণ বর্তমান থাকে । 


প্রয়োগবিধি 
ডাইভিলিউসন্ন--ইহা নিম্ক্রম ১, ২) ৩ অধিক প্রয়োগ হয়। 
রক্তল্নাব বন্ধ করিতে ৩০, ২০০ অনেকে বাবহার করেন। 


হম গল গুল্ম জ্বহ্মুহ__সিমিসিফিউগা, পালসেটিলা, সিপিগ্া, 
সিকেলিকর, বেলেডনা । 


রোগীর বিবরণ 


একজন ৪* বৎসর বয়ঃক্রম সাতমাস অস্তঃসত্ব্ স্ত্রীলোক-_হতের অঙ্গুলিতে 
বভীষণ বাতের যন্ত্রণা হয় অঙুলি সমূহ ফুলিয়া গিয়া রাত্রিতে যন্ত্রণা অধিক হইত, 


১৫৫৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিস্বা মেডিক। 


অনলি সমূহ রাই (0005690) দিয়া আবৃত করিয়া শনণ করিত । ইছাতেই 
একমাত্র বন্ত্রণা উপশম হইত । এই লক্ষণের উপর আমি তাহাকে কচলা- 
ফাইলাম ৩% প্রয়োগ করি, ইহাতে হন্তের অঙগুলিয় যন্ত্রণা উপশম হইল 
বটে কিন্তু ভীষণ প্রসব যন্ত্রণা প্রকাশ পাইল, আমি তীত হুইয়।' 
কলোফাইলাম বন্ধ করিয়া দিলাম । প্রসবরূপ যন্ত্রণা স্থগিত হইল বটে আবার 
হস্তের অঙ্গুলির যস্ত্রণ ফিরিয়া আমিল এবং ভীষণ যন্ত্রণা হইতে লাগিল 
অবশেষে একটা সন্তান প্রসব হইয়া ছুই তিন নিন আর কিছুমাত্র যক্ত্রণা 
রহিল না। দেখিতে পাওয়া গেল প্রসবান্তক র্লেদশ্রাব ক্রমশঃ হ্রাস হওয়ার 
পরিবর্তে দিন দিন বৃদ্ধি পাইয়া জরায়ু রক্তত্ত্রাবে পরিণত হইবার উপক্রম হইল। 
আ্াব লাগিয়াই রহিয়াছে, কৃষ্ণবণ এবং তরল। অত্যান্ত দুর্বলতা এবং 
আভ্যন্তরিক কম্পণ হইতেছিল হন্তের অঙ্গুলির যন্ত্রণা 'দ্গ্জণ বূপে কাশ 
পাইল । কলোফাইলাম যদি দিতে ইচ্ছা হইল কিন্ত প্রথমবার ইহ। প্রয়োগে, 
প্রলবধন্ত্রণাবৎ বেদনা হওয়ায় আর দিতে ভরসা পাইলাম না। আর্ণিকা, 
সেবাইনা, সিকেলিকর প্রয়োগ করিলাম, তাহাতে কিছুমাত্র উপকার হইল না। 
কলোফাইলাম ২০০ দিলাম এবং তাহাতেই সমুদায় রোগ সম্পূর্ণ শারোগ্য 
হইয়া ষায়। ইহা প্রথম হইতেই কলোফাইলাম রোগী ছিল প্রথমেই যদি 
উচ্চশক্তি দেওয়া! হইত তাহা হইলে স্ত্রীগোকটী এতর্দিন কষ্ট পাইত না 
ডাঃন্যাপ। 


ক্যানাবিস'ইণ্ডিক। 
(0০817781015 1170108.) 


ক্যানাবিস ইগ্ডিকার দ্বারা বিষাক্ত হইলে রোগীর মানসিক অবস্থার অত্যান্ত 
পরিবর্তণ ঘটে । রোগী অবাস্তব বস্তর কল্পনা করে এবং স্মরণ শক্তি অতাস্ত 
হ্বাস হয়। অবাস্তব বস্তর কল্পনা সময় এবং স্থানের দূরত্ব বিষয়ে অধিক 





প্রকাশ পায় । (85556918601 06 6159 00196101706 61008 2190. 86916 


01 ৪19809 1981130 77086 0118:8068118610 )। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১1 স্মরণশক্তি অত্যন্ত কম (৮9৮ £07960] ) 1 কথা 
বলিতে বলিতে ভূলিয়। যায়। যাহ? বলিতেছিল্‌--আর বলিতে 
পারিল না, আর কথা মনে আনিতে পারিল না। 


২। অবাস্তব বস্তর কল্পমা-_-সময় এবং দুরত্ব বিষয়ে 
অস্বাভাবিক ধারণা, এক মুনুর্তকে একযুগ মনে হয়। একহাত 
জায়গাকে এক মাইল দূর মনে করে। 


সাধ্ান্ল। ঙ্ষঞ্ 


১। বিটপ প্রদেশে অথবা মলদ্বারে টিব্লি সদুশ স্ফীতি বোধ যেন 
গোলাকার সদৃশ একটি বলের উপর উপবেশন করিয়াছে! 
২। প্রত্রাব শ্লেম্মাযুক্ত। 


2৩৪ 


এ 





১৫৫৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া! মেডিকা। 


আন্নলিক্ক লক্ষপণ-_রোগী অত্যন্ত কথা বলে। অল্প দময়কে অধিক 
সময় বোধ করে, মনে হয় সময় ম্বেন কাটে নাঁ-এক মুহুর্ত সময়কে এক যুগ 
মনে করে। এক হাত জায়গাকে এক মাইল মনে করে (আজেন্টাম নাইটি) 
অত্তান্ত ভোলা মন, স্হজেই তুলিয়া যায়, স্মরণশক্তি অত্যন্ত ক্ষীণ। কথা 
বলিতে বলিতেই তুলিয় যায়--কথ1 শেষ করিতে পারে না। মনে অনেক 
প্রকার কথ! আসিয়া উপস্থিত হইয়। বক্তবা বিষয়কে তুলাইয়] দেয়। সামান্য 
কারণেই রোগী হাসে, হাসি সম্বরণ করিতে পারে না। সকল সময় কল্পনা 
করিতে থাকে অত্যন্ত কল্পনা প্রিয়। মৃত্যু আমিতেছে ইহা ভাবিয়া অত্যন্ত 
ভীত হয়। ক্যানাবিস রোগীর সময় এবং স্থানের দূরত্ব বিষয়ে অন্বাভাবিক 
রকম ধারণা এবং এই ওঁধধের এই লক্ষণটিই অত্যন্ত গ্রবল ও পরিজ্ঞাপক। 


প্রন্মেহ- মূত্র শীদ্ব হয় না বসিয়া থাকিতে হয়, গ্রশাব ফোটা ফৌটাও 
হুয়। প্রশ্রাব শ্লেম্মাযুক্ত । প্রমেহ শ্রাব পীতবর্ণ এবং অত্যস্ত লিজোচ্ছাস 
(0০:66) হয়। প্রমেহ রোগের প্রথম অবস্থায় ইহা অনেক সময় উত্তম 
কাধ্য করে। প্রমেহ রোগে ইহাকে কেহ কেহ ক্যাম্থারিস অগেক্ষ! উৎকৃষ্ট 
বলেন--যখন প্রমেহ রোগের সহিত লিঙ্বোচ্ছ্াস বিশেষরূপে বর্তমান থাকে 
(1675 5810 60 78 9567. 80106210: 6০ 08061)8218 107 0০807715085 


10970 01107069819 ₹৪]] 127910090, 


গক্ষাম্ষাত--ক্যানাবিস এবং ট্টাফিসাইগ্রিয়া পক্ষাক্ষা তগ্রন্থ স্থানে বিন 
বিন (61051106 ) থাকিলে চিন্তা করিবে । রাসটকৃস, সালফার এবং 
কষ্টিকাম উক্ত অবস্থায় নির্বাচিত হয় বটে কিন্তু ইহাদের ব্যবহার ক্যানাবিস, 
্রাফিসাইগ্রিয়ার পর হয় এবং বিশেষতঃ যখন পক্ষাক্ষাত ঠাণ্ডা লাগিয়া 
উপস্থিত হয়। 


প্রপ্রস্পোগ শিশ্রি। 


ডাইলতিলউউক্পন--ইহ। সচরাচর নিয়ক্রম ব্যবহার হয়। অনেকে মূল 
অরিষ্ট কিংবা এক শততমিক প্রয়োগের ব্যবস্থা দেন কিন্তু আমি উচ্চক্রম 


ক্যানাবিস ইণ্ডিক৷ ১৫৫৬ 


০ এপি শশপিত্প পপ িপপীস। 
পপি এস এ পপ পি পপ পাস৯০৮ পপি শা পি চি 





২০০ শক্তি ব্যবহার করিয়া অধিক ফল পাইয়াছি। গ্রমেহ রোগে নিয়ক্রম 
বাবহার হইতে পারে কিন্ত মস্তিফ বিকৃতি রোগে উচ্চন্রম অধিক উপযোগী । 


ক্লোলেলস ল্রক্ষি- গ্রাতে, কফি, মদ, তামাক পানে, দক্ষিণ পার্থ 
শয়নে | র্‌ 


ল্লোগেল্স উগ্শহম-মুক্ত খোলা বাতাসে, শীতল জলে, বিশ্রামে । 


রোগীর বিবরণ 


একজন অধ্যাপক, বয়স প্রায় ৪০ হইবে কিছু দিন যাবৎ মস্তি বিকুতিতে 
ভুগিতেছিল। জানিতে পারিলাম-__অনেক দেনা করিয়া এইরূপ অবস্থায় 
পরিণত হইয়াছে । আমি এবং ডাক্তার ইউনান সাহেব এই রোগী দেখিতে- 
ছিলাঞ--আমি যখন প্রথমে এই রোগীকে চিকিৎসার্থ গ্রহণ করি-_রোগীর 
যেকোন প্রকার মস্তিষ্ক বিকৃতি লক্ষণ আছে তাহা দেখিলে বুঝিতে পারা 
যাইত না, আমি জিজ্ঞাসা করিলাম, আপনার আহার হইয়াছে? রোগী বলিল 
আমি আজ কিছুই খাই নাই, গতকল্য খাইয়াছি, কেহই খাইতে দেয় না-- 
অথচ সেই মাত্র আহার করিয়াছে, আহারের পাত্র সন্মুখেই পড়িয়া রহিয়াছে । 
এই লক্ষণটি অধিকর্দপ প্রকাশ ছিল, এবং সকল সময় এই কথাটি অধিক বলিত। 
আর্জেন্টাম নাইট্রকম ২০০ শক্তি এক মাত্র! দিয়াছিলাম তাহাতে উপকার না 
হওয়ায় ইউনান সাহেবকে আনা হয়, তিনি তাহাকে ক্যানাবিস ইগ্ডিকা দ্বারা 
আরোগ্য করেন। 


ইথ্জা (/,901)058) 


ইহার সম্পূর্ণ নাম ইথুজা সাইনাপিয়াম। ইহা ভীষণ বিষাক্ত ইহা দ্বারা 
বিষাক্ত হইলে পক্ষাঘাতের লক্ষণ প্রকাশ পায়। কিন্তু ইহা সচরাচর শিশ্ু- 
দিগের পাকস্থলীর রোগেই অধিফ প্রয়োগ হয়। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। শিশু দুগ্ধ সহ্য করিতে পারে না। দাস্তোদগম কালীন 
এবং গ্রীষ্মকালে শৈশব কলেরার উত্তম ওষধ। 

২। ছুৃপ্ধ কোন অবস্থাতেই সহ্য হয় না, হৃগ্ধ দইএর ন্যায় চাপ 
চাপ আকারে বমন হইয়া উঠিয়া যায়, ছুপ্ধ পান মাত্রই বমন হয়। 
বমনাস্তে শিশু ছর্বল হইয়া বিমাইয়া পড়ে (1706919787)06 01 
10111, 00000 1১69): 10011] 11) 81) 10700) 1618 50171169011) 
18729 007:05 &৪ 3007. &৪ 1011, 0017 98]07555 081083 
07:0৮5311)835.) 

৩। পিপাসা কিছু থাকে না (09091211006 21)391106) 01 
61017564018, 2913-78৮ 01 408 ) 

3। মৃগী রোগবৎ আক্ষেপ- হস্তমুঠা করে, চক্ষু নিয্নদিকে 
একদৃষ্টে করিয়া রাখে (75০5 6975090. 00 া0727:09, 7001)115 
390 82500118660 ) 


সাতাশ লম্ষ 
১। মুখমগুল যন্ত্রণ| এবং উদ্ধিগ্রতা পূর্ণ । 
২। আহারের ঘণ্ট। খানেক পর তুক্তত্রবা বমন হইয়! উঠিয়া যায়। প্রচুর 
সবুজ আভাঘুক্ত বমন হয়। 


ইথুজা ১৫৫৮ 


ই 





পপ পা ক পপি 


-বমন-_ইহাতে ভীষণ বমনোদ্ধগ এবং বমন প্রকাশ পায়। 
শিশুকে ছুপ্ধ পান করান মাত্রই, জোরের সহিত ছুপ্ধ উঠিয়া আইসে 
বমনান্তে শিশু বিমাইয়া পড়ে এবং নিস্তেজ হইয়া যায় যদি »ছুগ্ধ 
কিছুক্ষণ পেটে থাকে তাহ হইলে দইএর ন্যায় চাপ চাপ আকারে 
বহির্গত হয়। চাপগুলি অত্যন্ত অগ্রগন্ধযুক্ত ঈষৎ সবুজ এবং 
বড় বড়, এত বড় যে শিশুর গলায় আটকাইয়া যাইবার মত হয় 


(৬6: 3০0]. 00108, 50 1770 (01880 1 010 59910. 81117056 








1711)09381])10 6196 01)110 0০910 178৮9 ০19090. 61161 ) বমনাস্তে 
শিশু দুর্বল হইয়া! নিদ্রায় অভিভূত হইয়া পড়ে। তন্দ্রা কাটিয়া 
গেলে পুনরায় শিশু ক্ষুধার্ত হইয়া ছপ্ধ পান করে আবার উক্ত 
প্রকার বমি করে। ইথুজার এই প্রকার বমন এবং অবস্থা বিশেষ 
পরিচায়ক লক্ষণ | 49610075015 000. 10381101562 10৮ ৮ 0101681)6 





(1 0000160 1701]1 11) 110091)05 080106 09110101010 ০0. ৪0 
90867. (03৩5. ) দুগ্ধ কোন প্রকারেই সহা করিতে পারে না। 
শিশুর খুখমগ্ডল ফ্যাকাসে এবং চক্ষুর চারিপার্খ কালিমাধুক্ত 
হয়। 


এন্টিমমনি শ্রনভাম্ম__ইহাতেও বমন রহিয়াছে কিন্তু ইহার 
জিহ্বা দেখিলেই আর ভ্রম হইবার সম্ভাবনা থাকে না। ইহার 
জিহবা! পুরু ম্বেত প্রলেপে আবৃত। ইথুষায় এই প্রকার কিছুই 
নাই। 


ব্চ্যালক্কেলিন্া শ্চান্খপ্র-_ইহাতেও ছানা ছানা বমন হয় কিন্তু 
ইহার সহিত অল্নগন্ধ বিশিই ছান! ছান। উদরাময় বর্তমান থাকে। এতঘ্যতীত 
ক্যালকেরিয়! রোগীর গঠনও একটি বিশেষত্ব । 


শৈস্পন্ব ক্ষজেললা1- যদি উক্তরূপ বমন শীঘ্র বন্ধ না হয় তাহ! হইলে 
শীপ্রই শিশুর কলেরা লক্ষণ প্রকাশ পায়--সবুজ জলবৎ কিংব। হড় হড়ে ভেদ 
হইতে থাকে। উদরে শুল মন্ত্রণাও হয়। গ্রীষ্মের উত্তাপে এবং দস্তোদগম- 


১৫৫৯ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


কালীন শিশ্ত কলেরায় ইহা অধিক নির্বাচিত হয়। শিশুর দুগ্ধ কোন 
অবস্থাতেই সহা হয় না। কোন পিপাসা থাকে না (09201718966 81089910098 
0 6111786--780185 0015 ) | 


ন্হনভ্ভালঙনন্স ম্গী রোগবৎ আক্ষেপ হয়। হস্তমুঠা করে চক্ষু 
নিয়দিকে করে ( 6788 1071)90 0০709749 )।| চক্ষুতারক। স্থির এবং 


বিস্তারিত, মুখে ফেনা উঠে, চুয়াল লাগিয়া যায়। নাড়ী দ্রুত এবং শক্ত 
(05101. &00 109:0. )। ইথুজার কনভালসনের চক্ষু নিয়দিকে করিয়৷ থাকাই 


হইতেছে বিশেষত্ব । 


প্রন্সোগলিণ্ি 


ভাইত্িনউত্নমন--আমর] ৩০ ক্রমই সচরাচর ব্যবহার করিয়া থাকি । 
ডাক্তার ন্যাস ২০০ ক্রম অধিক অন্গমোদন করেন। 


শহম৩০ শস্য ওনম্মুহ__-এটিম ক্রুড্রাম, ক্যালকেরিয়৷ কার্বব, আর্স। 


ক্লোগেন্ ক্বুহ্ধি--আহার এবং পান করার পর, বমনের পর, ভেদের 
পর, আক্ষেপের পর। 


হাইডোসিক়ানিক এসিড 
(11010902110 /010) 


ইহাকে প্রুসিক এসিডও বলা হয়। ইহার ফিজিওলজিকেল কার্ধয-_ 
মন্তিষ্ষ মাজ্জেয় আয়ুমণ্ডলে (96:01১:০-81)7081 106:৮০908 ৪8687) বিশেষতঃ 
মজ্জাতে (790511%) এবং কশেরুক1 মজ্জার (811708] ০০:) উদ্ধ'ভাগে প্রকাশ 
পায়। হীইড্রোসিয়ানিক এসিড দ্বার বিষাক্তের পরিচয় মৃগী (8]116785), 
ধন্ঙ্কার (69809৪), শ্বাসপ্রশ্বাসে কষ্ট, কঠনালীর সঙ্কোচন, বক্ষ-স্থলের আন্ষেপ- 
যুক্ত চাপ বোধ, হ্ৃংশুল ইত্যাদিতে দেখিতে পাওয়1 ঘায়। ইহার যাহা কিছু 
কাধ্য সমূদায়ই স্্ামুমগ্ডলেরই উপর এবং ইহার কোলাপ্ন (৫০11859) নীলপাওুঁ 
(955.09818), ফুসফুসের অবস্থ। হইতেই উৎপন্ন হয়, হৃৎপিও সন্বত্ধীয় নয়। 


ধনুগুক্কাল (শজোওও৪ )-_হাইড্রোসিয়ালিক এসিড যে ধঙ্ুষঙ্কারের 
একটি মহোৌধধ তাহা সর্বপ্রথম ডাক্তার বিজিন (73917) এবং হিউজেল 
১৮৭৬ খৃষ্টাব্বে পৃথিবীর মহা সশ্মিলনে উক্ত এসিড দ্বারা বিষাক্ত লক্ষণ হইতে 
তাহ। ব্যক্ত করেন। মুখমণ্ডলের পেশ, চুয়াল এবং পশ্চার্দেশ ইহাতে অধিক 
আক্রান্ত হয়, সঙ্গে সঙ্গে মুখমগ্ডুলের বর্ণ নীলাভাযুক্ত হয় এবং মুখে ফেন। 
উঠিতে থাকে । শরীর শক্ত আড়ষ্ট এবং পশ্চাদ্দিকে বক্র হইফ়। ধনুকের 
ন্যায় হইয়া যায়, গ্রীবাদেশে খিল ধরিতে থাকে ( সিকিউটা )। শ্বাসপ্রশ্বাস 
আক্ষেপযুক্ত থাকিয়া! থাকিয়া হয়, চুয়াল শক্ত হইয়া লাগিয়া যায়। শরীরের 
উর্ধভাগ অধিক আক্রাস্ত হয় বলিয়া! যে নিম়নাঙ্গ আক্রমণ আরম্ভ হয় না ইহ! 
বলা ঠিক নহে, ইহাতে সাধারণ ধন্ুষটঙ্কারের ন্যায় সমুদধায় লক্ষণই গ্রকাশ 
থাকে। কিন্তু হাইড্রোসিয়ানিক এসিডে 2090011%-010102%68 অর্থাৎ 
কশেরুক! মজ্জার উর্ধ বিবৃদ্ধি অংশ ( 606 910157590. 07)99: 78৮ 0£ ৪1108] 
0070 ) অত্যন্ত অধিক আক্রাস্ত হয় বলিয়া! ফুস্ফুস্‌ হৃৎপিণ্ড, কনালী ইত্যার্দির 
ভীষণ কষ্ট প্রকাশ পায়। 


ত্যাক্েক্পিত-- চুয়াল ধরিয়া যায় এবং কণ্নালীর আক্ষেপ (80880) 


১৫৬১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিক। 


বশতঃ শ্বাসরোধের উপক্রম হইয়া মুখমগুল নীলবর্ণ হয় এবং রোগী আক্ষেপের 
মধ্যেই নিত্রিত হইয়। পড়ে। ৃ 

ক্নিক্রিউটী ভিক্োনা-ইহার আক্রমণ অত্যন্ত ভীষণ। হঠাৎ 
শরীর আড়ষ্ট হইয়া কাঁপিতে থাকে, তৎপর শরীর বিশেষকপ গ্রীবা, মেরুদণ্ড 
মন্তক পশ্চাদ্দিকে বক্র হইয়া যায়। স্পর্শে সঙ্কোচন পুনরায় প্রকাশ পায়। 
্বাসপ্রশ্বাসে ভীষণ কষ্ট হয়, চুয়াল ধরিয়া যায়, মুখে ফেনা উঠে কিন্তু ইহাতে 
জ্ঞান থাকে না। ইহা ব্যতীত দিকিউটা, বেলেভোনা, সাইলিসিয়া এবং 
এন্তষ্টরা যদি কোন ক্ষত স্থান পৃজযুক্ত হইয়া অথবা হঠাৎ পুঁজ বন্ধ হইয়া 
ধসষ্টঙ্কারের সম্ভাবনা. হয় সেইরূপ স্থলেও এই গুধধসমূহ লক্ষণান্যায়ী প্রগোগ 
কন্পিলে রোগ আর প্রকাশ পায় না। 

াল্মভ্ভক্মিক্চা থাকিয়া থাকিয়া আক্ষেপ (818800 ) হয়, শরীর 
পশ্চাদ্দিকে বাকিয়া যায়, অশ্গপ্রতাঙ্গ ভীষণ আড়ষ্ট হয়। ইহাতে রোগীর 
জ্ৰান থাকে ( সিকিউটা, ক্যান্ফর এবং কুপ্রামে জ্ঞান থাকে না)। 


হাইপাল্িক্গাম১ ভিল্লেব্রীহ্মভিন্িডি-ক্ষতস্থানেন ভীষণ 
যন্ত্রণা অথবা শিশুর নাড়ী কাঁটার কোন প্রকার দোষ হেতু ক্ষত হইতে অথবা 
স্ামূতে আঘাত প্রাপ্ত হেতু ধনুষ্টঙ্কারে ইহা উত্তম কাধ্য করে এবং আক্রমণ 
নিবারণ করে। 


শ্োলাগ্ন-হাইডোসিয়ানিক এসিড কোলাপ্মের শেষ অবস্থার একটি 
মহামূল্যবান গুঁঘধ। কোলাপ্মের ইহার বিশেষত্ব শ্বাসগ্রশ্বাসে প্রকাশ পায়। 
রোগী যেন খাবি খাইতেছে, নিশ্বাস লইতে বিলম্ব হয়। নিশ্বাস লইয়া 


প্রশ্বাস ছাড়িতে এত অধিক বিলম্ব হয় যে, মনে হয় রোগীর জীবনবামু শেষ 








হইয়া গেল। রোগী নিশ্বাস সহজে গ্রহণ করিতে পারে প্রশ্বাস বাধা গ্রাপ্ত 








হইয়া পড়িতে থাকে রোগী যেন দম বন্ধ হইয়া মারা যাইবে । ভেদ বমন 





বন্ধ হইয়া যায়, নাড়ী লোপ পায়, হৃৎপিণ্ডের কাধ্য স্থগিত হইয়। আসে, 
দর্বাঙ্গ বরফের ন্যায় শীতল হয়, গাজে শীতল ঘশ্ম চট চট করিতে থাকে, 
জল পানে গলায় ঢল ঢল শব হয়, সমুদায় শরীর নীলবর্ণ হয়, এসিড হাইড্রো- 
সিয়ানিক অস্ভিমকালের মহৌধধ। এই স্থলে একটি কথা ম্মরণ রাখিবে 


হাইডোসিয়ানিক এসিড ১৫৬২ 


হাইড্রোসিয়ানিকের কাধ্য অত্যন্ত অল্লক্ষণ স্থায়ী, এই জন্ত এই ওধধ পুনঃ 
পুনঃ এমন কি ৫1১০ মিনিট পর পরু প্রয়োগ করা হয় এবং যদি এিড 
হাইড্রোসিয়ানিক প্রয়োগে আশামুরূপ ফল না পাওয়া যায় অথব! রোগের 
উপশম হইয়াও হইতেছে না অথবা উপকার ক্ষণস্থায়ী হইতেছে, এইরূপ 
স্থলে পটাসিয়াম সায়েনাহড ৩৮ চুর্ণ অদ্ধ ঘন্ট! পর পর দিবে। ইহার কাধ্য 
এসিড হাইড্রোমিয়ানিক অপেক্ষা দীর্ঘ স্থায়ী। 


শনম্মগুল শুস্বতনমূহ 


শাজেন্ভাহ্ম নাইটি ক্হ্ম- ইহাতে শ্বাসপ্রশ্থীসের কার্য ব্যতীত 
অন্য উপসর্গ অধিক দেখিতে পাওয়া ঘায় না। রোগীর শ্বাসপ্রশ্বাসে অত্যন্ত 
কষ্ট হইতে থাকে, এমন কি রোগীর নাসিকার নিকট রুমাল পধ্যন্ত ধরিতে 
পারা যায় না। এই প্রকার অবস্থা রোগ অনেকটা! উপশম হওয়ার পরও 
প্রকাশ পায়, ভেদ বমন সুস্থ হইয়াছে রোগীর জীবনে কোন প্রকার আশঙ্কার 
কারণ নাই অথচ শ্বাসপ্রশ্বাসের অতান্ত কষ্ট হইতেছে কিন্তু ফুস্‌ ফুস্‌ এবং 
হৃৎপিণ্ডের কোন প্রকার যান্ত্রিক পরিবর্তন ঘটে নাই এইরূপ স্থলে ইহাকে 
স্মরণ করিবে । 


এগাল্লিক্াস আক্জ্েক্রিম্রাস-ইহার বিশেষত্ব যে, রোগী 
কোলাগ্ন অবস্থাতেও শয্যা হইতে ঝাকিয়া ঝাকিয়া উঠে, শষ/ হইতে পুনঃ 
পুনঃ উঠিবার চেষ্ট। করে । রোগীর শ্বাসপ্রশ্বাসের কষ্ট হয়, হাপাইতে থাকে। 


আলেন্িনক্ি-হিমাঙ্গ অবস্থায় ইহাতেও শ্বাককষ্ট হয় কিন্ত ইহাতে 
নিশ্বাস গ্রহণ করিতে কষ্ট এবং বাধ বাধ ভাব অথচ প্রশ্বাস সহজে ফেলিতে 
পারে অর্থাৎ এসিড হাইডোসিয়ানিকের বিপরীত। 


বগাস্শি-_হতৎপিণ্ডের যাগ্ত্রিক পরিবর্তন হেতু প্রত্যাবৃত্ত (£808%:) 
কাশিতে এবং ক্ষয়কাশিধুক্ত রোগীদিগের শু খুক্‌খুকে কাশিতেও এসিড 
হাইডোলিয়ানিকের ব্যবহার দেখা ষায়। 


ক্রপিহ ক্ঞাস্পি- ডাক্তার ওয়ে্ট (1) ৬1৪৪০) হুপিং কাঁশিতে 
এসিড হাইড্রোনিয়ানিককে অতি উচ্চ স্থান দিয়াছেন। তিনি বলেন--ইহা 
অঙ্ের স্তায় কার্য করে। ওউধ প্রয়োগ মাত্রই রোগের আশু উপকার হয় 


১৫৬৩ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা। 


(0 10010 00061) 107, ড/69৮  ৪৪৪---6)১৪৮ 16 ৪0100661005 





8306165 21) 8110086 0)8105] 17)0061008, 011911)191011)5 0106 £79090010 
970 9958: 0? 606 0810509109 8101996 1101090186917 )। এসিড় 
হাইড্রৌসিয়ানিকের কার্য অত্যন্ত স্বপ্ক্ষণ স্থায়ী । ইহার উপর অধিক সময় 
নির্ভর করা উচিত নয়। পুনঃ পুনঃ প্রয়োগে যদি কাশির উপশম না হর 
তাহ হইলে ইহাকে ছাড়িয়৷ দেওয়া উচিৎ। 


প্রন্লোগজি্শি 


ডাইনিলউত্নন- নিয়ক্রম ৩১৮, ৬৮, অধিক ফলগ্রদ । 
সম্মগুণ ওম্মিলমুহ-_দিকিউটা, ক্যান্ষর, ওপিয়ঘ 


এসাফিটিডা (/5590091105 ) 


ইহার বাংল! নাম হিঙ্গ। ছুই প্রকার রোগে ইহ। বিশেষরূপে ব্যবহার 
হইয়া থাকে। প্রথমতঃ--ম্সায়ু রোগে, যেমন হিষ্টিরিয়া। দ্বিতীয়তঃ__ 
অস্থি রোগে, যেমন অস্থি ক্ষতে। 


হিট্িলিস্রা (1755675 ১- এসাফিটিডার ব্যবহার হিষ্টিরিয়া, 
মুচ্ছ? এবন্্রকার ন্বায়ুমগ্ডলীর রোগে অত্যন্ত অধিকরূপ দেখিতে পাওয়া যায়। 
ইহাকে এক কথায় হিষ্টিরিয়ার উধধই বল হয় কিন্তু ইহার হিষ্িরিয়ার 
বিশেষত্ব হইতেছে পাকস্থলীতে প্রচুর বায়ুর সঞ্চার এবং গোলাকার হুইয়। 
গলদেশে ঠেলিয়। ওঠা ( 890886100 &৪ 61)0961) 5 10911 ৪697660 77) 60৪ 





৪6010801) 200 1088 1060 61)8 61):০৪ )। এই লক্ষণটি এত অধিক 
পরিজ্ঞাপক যে ইহা ব্যতীত এসাফিটিডা কদাচিৎ নির্বাচিত হয়। রোগী 
বলিতে থাকে গলায় কি একটি জিনিষ যেন আটুকাইয়া আছে তদহেতু 
সকল সময় ঢোক গিলিতে থাকে, মনে হয় যেন বামুর গোলায় গলদেশ বন্ধ 


এসাফিটিডা ১৫৬৪ 


আস 


হইয়া যাইবে । ইহাকে অন্ন নালীর (09801311828%3) এক প্রকার হিষিরিকেল 
আক্ষেপ বল! যাইতে পারে । (7019 10) 10. 0৪ 60:০8, ০: ৪৩:০- 
0%61909 19 € 501৮ 0% 10586871098] 8138820) 0£ 6106 06901211990 )। 
এসাফিটিডা পেশীর উপর কার্য করিয়া অন্ননালী এবং অস্ত্রের বিপ্রীত 
দিকে কমিবৎ ক্রিয়া (98718681610 ৪০6০7) উৎপন্ন করে কাজেকাজেই বায়ু 
নিম্দিকে নিঃসরণ না হইয়া উর্দদিকে ধাবিত হয়। উদ্ধদিকে বায়ুর ভীষণ 
বেগ হয় মনে হয়নিম্বোদরের সমুদয় ভুক্ত দ্রব্য মুখ হইতে ঠেলিয়া বহির্গত 


পাসে পপ সাপ 








হইয়া! যাইবে । ইহা দেখা গিয়াছে স্সায়ুপ্রধান স্ত্রীলোকদ্িগের স্বাভাবিক 
শ্লাব--যেমন শ্বেতগ্রদর, উদরাময়ঃ হঠাৎ বন্ধ হইয়া অথবা! ক্ষতের শ্রাব বাহিক 
উষধ দ্বার অবরুদ্ধজনিত হিষ্টিরিয়া প্রকাশ পায় এবং তাস্থানে এসাফিটিডা 
উত্তম কাধ্য করে। এতঘ্বায তীত অস্থিক্ষতে, অস্থির প্রদাহে, পারার অপব্যবহার 
জনিত হিষ্রিরিয়া হইলেও এসাফিটিড। নির্বাচিত হয়। 


স্তন এই উষধটির সহিত এসাফিটিডার অনেক বিষয়ে সাদৃশ্য 
দেখা যায়+ মস্কাসও গুল্মবায়ু গোলকের (91099 1)596971008) একটি উত্তম 
উষধ। মস্কাসে মুচ্ছ? হওয়া! এবং হিষ্টিরিকেল অজ্ঞান অবস্থা! প্রাপ্ত হওয়া অধিক 
থাকে, এসাফিটিভায় ইহা অধিক থাকে না বরং এসাফিটিভায় দুর্গন্ধ 
শ্রাব এবং গুল্ম বাষুর গতি নিম্নদিকে না হইয়া বিপরীত দিকে উদ্বঘ' দিকে 
হওয়া এবং পেট ফাপা লক্ষণ বিশেষরূপ প্রকাশ থাকে। 


এসাফিটিডার হিষ্টিরিয়ায়_(১) বিপরীত কৃমিবৎ ক্রিয়া 
অর্থাৎ বায়ুর বিপরীত অর্থাৎ উদ্ধগতি (7:8৮81:9 199715681515), 
(২) বদ্‌ গন্ধাযুক্ত উদগার (7:820010. 97)068)103), তুরগন্ধ বায়ু নিঃসরণ 
(01192810803), বক্ষ-স্থলে চাপ বোধ (61210006855 01 009 
01986), অবরুদ্ধ আব (011901090 01301.97095) এই কয়েকটি 
লক্ষণ স্মরণ রাখিবে। 

ল্প্রোগী--এসাফিটিডা রোগী কদাচিৎ পাতলা শীর্ণ হয়, সচ্লাচর মোটা 


মেদ প্রবণ। চেহার! দেখিলে তাহার যে কোন রোগ আছে তাহা মনে 
হয় না, এই জন্ত রোগী দুঃখের সহিত বলে--“আমার প্রতি কেহ সহান্ৃভৃতি 


১৫৬৫ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়। মেডিকা 


করে না, কারণ আমার শরীর দেখিলে আমার যেকোন রোগ আছে তাহা 
মনে করে না, অথচ আমি রোগে, ভূগিতেছি।”» দেখিতে মোটা থলথলে, 
অত্যন্ত স্সায়বীক যন্ত্রণা অত্যন্ত স্পর্শাধিক্, হিষিরিয়ায় পূর্ণ । 


আবস্ছ প্রদীহ অঙ্ি ক্কত--এসাফিটিডা অস্থির উপর গভীর 
কাধ্য করে। অস্থি রোগে ইহাকে অত্যন্ত উচ্চ স্থান দেওয়া হয়, অনেকে 
ইহাকে অরাম মেটালিকমের সমকক্ষ ওষধ বলেন। ইহাতেও অস্থিরোগের 
সহিত উপদংশের কারণ জড়িত থাকে। অস্থির ষে সমুদায় স্থানের চম্ম 
অত্যন্ত কম, যেমন টিবিয়। (জজ্ঘার সম্মুখাংশ ), নাসিকা, 
এতদ্‌ সমুদায় স্থানের অস্থিতে প্রদাহ এবং ক্ষত অধিক প্রকাশ পায় 
এবং এসাফিটিডার ক্ষতের বিশেবহ হইতেছে যে ক্ষতের পার্শ্বসমূহ 
অত্যন্ত স্পর্শাধিকা। এত অধিক ম্পর্শাধিক্য যে ক্ষত ধৌত 





করিতে পারা যায় না (01005 ৮111) 00091009 9905৮01৮৬- 
7005১)। ক্ষতের আর একটি বিশেষত দেখিতে পাওয়া ষায়, তাহ। 
হইতেছে_ক্ষত নীলবর্ণ প্রাপ্ত হয় অনেকটা ল্যাকেসিসের ন্যায় 
এবং আ্রাবযুক্ত। সমুদায় আ্রাবই যেস্থান হইতেই হউক ভীষণ 
গনধযুক্ত। 


অস্থিতে ভীষণ প্রদাহ হয়, কুলিয়া ওঠে, জঙ্ঘার সম্মুখের অস্থি ব্যতীত 
উপাস্থিতেও (৫870180৪), অথাৎ যে সমুদায় স্থানে রক্তের সঞ্চালন ক্ষীণ, 
সেই প্রকার স্থানে এসাফিটিডায় শীত ক্ষত প্রকাশ পায়, ক্ষত গভীর 
অথবা নালীযুক্ত। যন্ত্রণা উপদংশের ন্যায় রাত্রিতে বৃদ্ধি হয়। ক্ষতের চারি 





পার্থের শিরাগুলি স্ফীত (৮8710959 ৮6108) হয়। শরীরের সনুদায় গ্রস্থিসমূহ 


(81805) উষ্ণ হয় এবং দপ দপ করে, সঙ্গে সঙ্গে তীরবিজ্কবৎ যন্ত্রণা হয়। 
(সাইলিপিয়ায় অস্থিক্ষত দেখ )। 


পল্সিপাক্চ ভরসা পূর্বেই বলিয়াছি এসাফিটিভায় পাকস্থলীতে 
প্রচুর বায়ুর সমাবেশ হয়। বাষুর এত অধিক সমাবেশ দেখিয়া আশ্চব্য 
হইতে হয়, অথচ উদগারও হইতে থাকে । কোথা হইতে যে এত বায়ু জন্মায় 





এসাফিটিডা ১৫৬৬ 


তাহা কিছুই ঠিক করিতে পারা যায় না। উপগার জোরের সহিত সশবে 
নিত হয় এবং ঘন ঘন হয় কিন্তু প্লেটে বায়ুর কিছুমাত্র হ্রাস হয় না। 
উদগ্ার অত্যন্ত দুর্ন্বযুক্ত, রন্থনের গদ্ধের ন্যায় এবং পুতিগন্ধযুক্তু। 
এসাফিটিভার ছুরন্ধত1 একটি বিশেষ লক্ষণ। ইহাতে আর একটি সডভুত 








লক্ষণ দেখিতে পাওয়া যায় যে-_বাযু কখনই নিম়ুদ্দিক দিয়া নিঃসরণ হয না, 


সমুদায়ই উর্ধদিক দিয়া ঠেলিয়। বহির্গত হয়। এতদ্বাতীত পেটে খালি খালি 








বোধ মন্ণা হয়। 


ত্রীজন্মনেক্ব্িস্র-নত্রীজননেন্দ্িয়ে কৌথানিবৎ (988নৃ0 ৫০ 
781) ) ভীষণ যন্ত্রণা হয়। গাড়ী আরোহণে যন্ত্রণা বুদ্ধি হয়। এতদ্বতীত 
এসাফিটিডা জরামুর কর্কট রোগেও ব্যবহার হয়। ক্ষত অত্যন্ত যন্ত্রণাযুক্ত 
এবং স্পর্শাধিকা। অনেক সময় দেখা গিয়াছে জরামু ক্ষতের যঙ্জণা 
এসাফিটিডায় আশ্ব উপকার হইয়াছে। 


দৃগ্ধী হাস্ন- সস্তান প্রসবের ১০ দিন পর স্রনের দৃপ্ধ হাস হইয়া গেলে 
এসাফিটিডার বিষয় চিস্তা করিবে, এতদ্বিষগ্বে অনেকে এসাফিটিভাকে উচ্চ 
স্থান দেন। ইহাতে আর একটি অন্ত লক্ষণ দেখিতে পাওয়া যায়, তাহা 
হইতেছে স্ত্রীলোক অস্তঃসত্বা নয় অথচ স্তনে দুগ্ধের সঞ্চার হয়। এই বিষয়ে 
আমর! মেটিরিয়া মেডিকায় অধিক এইধধ দেখিতে পাই না--এসাফিটিভাকে 
স্মরণ রাখিবে। 


চক্ষু ক্লোগ- চক্ষুর বিশেষতঃ তারকা মণ্ডলের (179) প্রদাহে উপদংশ 
রোগবশতঃ অথবা পারার অপব্যবহারের দোষ হইতে উৎপন্ন হইলেই 
এসাফিটিডাকে উচ্চ স্বান দেওয়া! হয়। জালা, দপ দপ যন্ত্রণা এবং অক্ষি- 
গোলকের চারি পারের অঙ্থিতে বেদন! হয়। এই বিষয়ে অরাম মেটালিকম 
যঙ্দিও সমকক্ষ ওঁষধ কিন্তু অরাম মটালিকমে উত্তাপে উপশম হয় আর 
এনাফিটিভায় অক্ষিগোলকে চাপ দিলে উপশম হয়--অরমে হয় না। 


১৫৬৭ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিকা 


প্রস্রৌগ জিথ্ি 
ভাহুনিনউঙ্লন্ম- নিক্নক্রম ৬, ৩০ এবং ২০০ শক্তি ব্যবহার হয়। 
সনম ৩ুণ শল্ণ্ সমুহ- মস্কাস, চায়না, মাকিউরিয়াস, অরাম মেট। 
ল্লোলগেন্ শ্রহ্হি- রাত্রিতে, স্পর্শে, বামপার্খে, বিশ্রামে, উত্তাপে। 
ল্লোগেল্ল ভদপীশশন্ষ- মুক্ত খোলা বামুতে, সঞ্চালনে, চাপে । 


ক্যাকটাস গ্রাগ্িফ্লোরাস 
(0০028010005 91217019010 05) 


ইহ] উদ্ভিজ্ঞ জাত শষধ। বাঙ্গালায় ইহা! অজ্জুন নামে পরিচিত । 
হৃৎপিণ্ডের ন্সাযুশূলের ইহা একটি অতি উৎকৃষ্ট শধধ। এলোপ্যাথিক এবং 
হোমিওপ্যাথিক উভয় চিকিৎসকই ইহাকে এতদরোগে অতি উচ্চস্থান প্রদান 
করেন। ক্যাকুটাসের প্রধান কাধ্যই হইতেছে হৃৎপিণ্ড এবং ধমনীর উপর। 


সর্বপ্রধান লক্ষণ 


১। সমুদায় শরীর যেন খাঁচায় আবদ্ধ রহিয়াছে । রোগী 
এপাশ ওপাশ করিতে পারে না যেন তারগুলি শক্ত করিয়া টানিয়। 
রহিয়াছে ( 15019 1১০90 19619 8৪ 1 08560, 9801) ছা] 
1081706 €ছ15690 62106678700. 021)09৮ ) 


২। গলদেশ, বক্ষ-স্থল, হৃৎপিণ্ড, মৃত্রাশয়, মলদ্বার জরায়ু, 
যোনিদেশ-_সামান্ত স্পর্শেই সঙ্কুচিত হইয়! যন্ত্রণ। উৎপাদন করে। 


৩। হৃৎপিগু যেন হস্তদ্বারা জোরে একবার চাপিয়া ধরিতেছে 
সাবার ছাড়িয়া দিতেছে এইরূপ বোধ । বন্ধনীর ছারা যেন বাধ। 


ক্যাক্টাস গ্রা'গুফ্লোরাস ১৫৬৮ 


০ পতন 





রহিয়।ছে, হৃৎপিণ্ডের স্পন্দনের যেন জায়গা নাই (77987 16615 
88 11 0195090. ৪70 010018,8])90. 3:81010]5 107 20 1200 178,700, 
95111090170 41780 100 70017) 0 19986) 


৪। শরীরের সর্ধস্থান বিশেষতঃ বক্ষঃস্থলের নিম্নাংশ যেন 
বন্ধনী দ্বারা শক্ত করিয়া বাঁধা রহিয়াছে, এইরূপ বোঁধ। 


সান্ধালপল ক্ষণ 


১। শিরঃপীড়া অনেকটা ন্সায়ুশূল যন্ত্রণা সদৃশ। মন্তকের তালুতে ভার 
ভার বোধ হয় এবং দক্ষিণ পার্থখে আধক ব্যথা হয়। 

২। মৃত্যুভয়, রোগী মনে করে তাহার রোগ আর আরোগ্য হইবে না 

৩। খ্তুত্রাব শয়ণে স্থগিত হয় ( বভিষ্টা, কষ্টিকম ) 


৪। রক্তআ্রাব__নাসিকা, জরায়ু, মলদ্বার, ফুস্ফুস। বক্ষ-্থেল ইত্যাদি 
স্থান হইতে হয়। 


তিন লক্ষণ ক্যাকৃটাসে বিশেষক্ধপ প্রকাশ থাকে তাহ! হইতেছে-- 
(১) সঙ্কোচন (00188106101) | অর্থাৎ ফ্াপা অথব। ছিদ্রযুক্ত স্থান সমূহ 
পহেলা তিতা 


সঙ্কুচিত হওয়া । (২) টান (076806101) ) অথাৎ চারিদিক হইতে টানিয়া 


ধরা। (৩) রক্তাধিকাতা (9076886107)। ইহা ক্যাকৃটাসের সার্বজনীন 


লক্ষণ--ইহ1 ব্যতীত ক্যাকটাস কদাচিত নির্বাচিত হয়। ক্যাকৃটাসকে 
চিনিতে হইলে--০০905606100) 2000:506100 এবং 90170956100. এই তিনটি 
লক্ষণকে সর্বদ] স্মরণ রাখিবে। মন্তক রক্তাধিক্য হয়, হস্তপদের প্রাস্তদেশ 
সমূহ শীতল থাকে অথবা বক্ষঃস্থল এবং হৃৎপিণ্ডে অথবা আক্রাস্তস্থান অধিক 
রক্তাধিক্য হয় শরীরের অন্তান্ত স্থান শীতল থাকে। ক্যাক্টাসে রক্তের 
সঞ্চালন ক্রিয়া কখনই সমভাবে সম্পাদন হয় না এবং হইতে পারে না কারণ 
রক্তবহা ধমণীর সঙ্ষোচন হেতু সঞ্চালন ক্রিয়ার বিদ্ব ঘটে। ক্যাকৃটাসের 
এইরূপ অবস্থা! অর্থাৎ সঙ্কোচন শরীরের গোল চক্রাকৃতি ফাইবার (ঠ06 ) 





১৫৬৯ ক্রিনিক্যাল মেটিরিয়া মেডিকা 


যুক্ত--নল এবং নালায় অর্থাৎ হৃৎপিণ্ড, গলদেশ, অন্নবহা-নলী, যোনিদেশ 
জরাম্ধু ইত্যাদি স্থানে প্রকাশ পাইতে পারে এবং প্রকাশ পায়। (077৮80- 
60105 0179৮ 5:6:10916 8:9:00029 01937) 608 ৪01598 0? 6159 1700 &130 
11) 0805 |125106  01100181 00:98--601968 &1)0 01519 ) গলদেশ 
এবং অন্নবহ। নালীর সক্কোচন উৎপন্ন করতঃ আক্ষেপ (81১88) উপস্থিত 
করে। যোনিদেশে আক্ষেপ উৎপন্ন করিয়া সহবাস ক্রিয়ার বিদ্ব ঘটায়। 
জরায়ুপ্রদেশের আক্ষেপ উৎপন্ন করিয়া ভীষণ থেচিয়া টানিয়া ধরা বন্তণা 
আনয়ন করে ইত্যার্দি। কাকৃটাসের সঙ্কোচন সর্বত্রই লাগিয়া আছে, 
যেখানেই সঙ্কোচন আরস্ত হয় সেই স্থানই রক্তাধিক্য হয়, ইহ] ক্যাক্টাসের 


স্বভাব। 
হশুপিও শ্ুতল-_হৃপিণ্ডে ক্যাক্টাসের কাধ্য অত্যন্ত অধিকরূপ 


প্রকাশ পায় এবং হৃৎ্পিও্ড শুল যন্ত্রণায় ইহ অধিক নির্বাচিত হয়। হাৎপিগ্ডে 
ভীষণ যন্ত্রণা হয়, যেন হৃৎপিগু তারের খাচাষ পুরিরা চারিদিক দিয়া তারগুলি 








টানা হইতেছে, শরীরের স্বাভাবিক নড়াচডার ক্ষমতা থাকে না (8১1? 
6116 চ517018 19007 85 1)610 11) 0 57119050689 %৪ 01 16 ৮৮670 1611) 
0০920 60166: 200 61006891850 207 110108%0010795077680 
165 0007081 100591087)6)| রোগী যন্ত্রণায় চীৎকার করিতে থাকে 
সৎপিগুকে ঘেন চাপিয়া সঙ্কোচিত করা হইতেছে । হৃৎপিণ্ডের স্সারুশুলের 
ক্]াকুটাম একটি অবথ ইষধ। যস্ত্রণার সঙ্গে সঙ্গে ভ্বৎপিগ রক্তাধিকা হইয়া 
উঠে এবং সময় সময় গয়েরের সহিত ছিট, ছিট, রক্তও থাকে। যন্ত্রণায় শ্বাস- 
প্রশ্বাস বন্ধ হইবার উপক্রম হয়। শীতল ঘণ্ম প্রকাশ পায়, বাম হস্তে যন্ত্রণা 
বিস্তারিত হয় এবং হংস্পন্দন (781])1680101)) হয়। ভুৎম্পন্দন বাম পাশে 
শগ্ছনে এবং মাসিক খতুম্াবের সময়ে বৃদ্ধি হয় (৪৮ 018 ৪1)010801) ০৫ 
£)17585) | নাড়ীর গতি অনিয়ম এবং মৃছু হয়। ক্যাকটাসে হংপিগ্ডের 
রোগ, প্রাদাহিক বাত (10115075601 20807786187) হেতুই অধিক উৎপন্ন 





হয় এবং প্রাদাছিক হেতু হইলেই ক্যাকটাস অধিক নির্বাচিত হয় ( শু।9 
10697 029010199, ০£ 6106 0895৪ 219 00168 ৪7% 60 1১8 690560 ০৮ 


171115190086010 106010561800১ 10679 16 1৪ 018. 0% 98: 189 


ক্যাক্টাস গ্াপ্ডিফ্রোরাস ১৫৭০ 


261080188 ) ক্যাক্টাসে রি রোগে অনেক সময় বাম হস্ত এবং 





ধাম পদের স্ষীতি প্রকাশ পায় উহ্স্মরণ রাখবে, এবং ধাম হত্ত "সং 
টি 


০বাধ হয় (00101918969 7১010197080? 0100 1616 2:00 81016 স161) 0810180 





00130161018 11) (108 10180075 0111)6100780190) | 
তনাইওুন্ডিম-_হৎপিগ্ডে পেষণবৎ যন্ত্রণা ভয় (88178810101) 8৪ 1 
11676 জন ৪0068260. (60£01)181 )। 
ভ্শিতিশজ্রাঙ্ম উহগ্রিনাহ্ম-একবার চাপিঘ়া ধরিতেছে আবার 
ছাড়িয়া দিতেছে এইরূপ বোধ (88) 01%31)67 2100 70165560. %166177%6817) 
হন্যাক্সেটিতন-নিড্া ভঙ্গ গইলেই সঙ্কোচন বোধ ভগ, রোগী 
গান্রাবরণ ছুঁডিয়া ফেলিয়া দেয় : ০0109610610) 01) 8৮91011)0) 0170৪ 91 
০০৮৪1170 ) | 
আমশলসেন্নিক্-_ভ্রমণে সঙ্কোচন অথবা চাপ বোধ (৫০786106107) 0 


01)1):899101) 01) চ781101106) | 


স্রাত্ত--ক্যাকটাস বাতে বিশেষতঃ তরুণ প্রদাহবুক্ত বাতে উত্তম কাধ্য 
করে। বাতের যন্ত্রণাও সঙ্কোচন প্রকৃতির হয়, যেন আক্রান্ত স্থান বন্ধনীর 
দ্বার] বাধিম্বা রাখ! হইয়াছে । টান টান, বন্ধনীর দ্বারা জোর করিয়া কপিয়া 
বাধা হইয়াছে এই প্রকার বোধ। সন্ধিস্থল আক্রান্ত হইয়া এবং তদ স্থানের 
বাত সম্পূর্ণব্প আরোগ্য না হইয়া, যখন বাত হৃৎপিণ্ড বিস্তারিত হয় এবং 





সঙ্কোচনবধপ যন্ত্রণ। আরভ্ত হয়, সেইরূপ স্থলে কাকটাসকে ডচ্চ স্থান দেওয়া 
_হয়। ক্যাক্টাসের বাতে যন্ত্রণার স্বরূপ সর্বদা স্মরণ প্লাথবে। রোগী এই 
যন্ত্রণা নানা প্রকারে প্রকাশ করে (স1)816 0106 10701106187) 1085 1616 
00)6 10165 108618115 8114 6100 11056 08513801736 11)৮01%60 230 
61676 18 6. 00115106101) 01 (৮৪ 110876) 1 যন্ত্রণা অতান্ত ভীষণ হয়, 
মনে হয় হৃংপিণ্ড জোড়ে চাপিয়া ধরিয়াছে, চাপিয়া পিশিয়া ফেলিতেছে। 


সমম্ব সময় এই যন্ত্রণা বাম হস্তে বিস্তারিত হয় এবং বাম হত্ত অসাড় বোধ 





হয় এবং সময় সময় হস্ত ফুলিয়। ওঠে । হাংপিণ্ডের যন্ত্রণার কোন বিশেষ সময় 
নাই, থাকিয়। থাকিয়া অত্যন্ত ভীষণ হয়। ক্যাক্টাসের বক্ষ-স্থলের উপসর্গ 
প্রাতে ১১ট। কিংবা রাত্রি ১১টায় বৃদ্ধি হয়। 


১৫৭১ ক্লিনিক্যাল মেটিরিয়! মেডিকা 


খত ভরা রক্ত কষ্কবর্ণ পিচের ন্যায়। অত্স্ত যন্ত্রণাযুক্ত। শয়নে 
শ্বাব স্থগিত থাকে ( বভিষ্রা, কষিকম )। 


ন্রত্তন তশন্ব_ ক্যাক্টাসে যেকোন স্থান হইতেই রক্ত আব হইতে 
পারে-_নাপিকা, ফুস্ফুস্‌, পাকস্থলী, মলদ্বার, মৃত্রাশয় (ক্রোটেলা, মেলিফে।, 
কল্ফ ) ইত্যাদি স্থান হইতে রক্ত শ্রাব হয় কিন্তু এতদসহ হৃৎপিণ্ডের যন্ত্রণা 
থাকিলেই ইহ! অধিক নির্ববাচিত হয়। ১ 

স্পিল্পঃলীড়া-ভীষণ শিরঃপীড়া হয়, যেন চাপিয়া পিশিয়া ফেল 
হইতেছে, শিরঃগীড়ার সহিত মন্তিষ্ধে রক্তাধিক্য হয়। মন্তকের তালুতে 
ভীষণণ্চাপ চাপ যন্ত্রণা হয়, মনে হয় মন্তকের মধ্যস্থল ভিতরে ঢুকিয়া যাইবে 
কিন্তু ইহা জোরে চাপিয়া ধরিলে উপশম হয়। মস্তকের তালুতে যেন কোন 
ভারী জিনিষ চাপাইয়া রাখা হইয়াছে, কথাবার্তীয় আলোতে, গোলমালে, 
শবে, যন্ত্রণা বৃদ্ধিহয়। বেলেডোনার ন্যায় ইহাতেও মস্তক রক্তাধিক্য হয় 
বটে, কিন্তু বেলেডোনায় সমস্ত শরীর উত্তপ্ত করে, ক্যাকৃটাসে কেবল মস্তক 
উত্তপ্ত বোধ হয়। রা গডের রোগের সহিত এবন্প্রকার লক্ষণ থাকিলেই 
ক্যাকুটাসকে চিন্তা করা যাইতে পারে। 








প্রজ্জোগজিক্সি 


ডাইতিনউস্নন- সচরাচর নিপ্ক্রম, মূল অরিষ্ট অথবা ৩৮ অধিক 
ব্যবহার হইয়া! থাকে । স্রায়বীক হৎম্পন্দনে (706:5098 0811)1655100 ) 
উচ্চক্রম প্রয়োগ হয়। 


তনমমগুণ ওজ্বস্ ম্মুহ_ একোনাইট, ডিজিটালিস। জেলসিমিয়াম, 
'ক্যালমিয়া, ল্যাকে, ট্যাবেকাম। 


ল্লোগেন্র ব্রহ্ধি__বামপার্থে শয়নে, ধতু ম্রাবের সময়। 
ল্পোগেল উডপশ্শঙম--মুক্ত বাযুতে। 


শৈ 





সূচীপত্র । 


ওষধের নামানুষাঁী 


আসেনিক আইওড 
ইথুজা 
ইউপেটোরিয়াম পাফ" 
এনাকাডিয়াম 
এগারিকাস মাসাকরিয়াল 
এসাফিটিড। 

এগনাস ক্যাসটাস 
এসিছ পিকৃরিক্‌ 
ক্যাপসিকাম 
ক্যানাবিস স্তাটাইভা। 
কোলিনলোনিয়। 
ক্রোকাস শ্যাটাইভা। 
কলোফাইলাম 
ক্যানাবিস ইগ্ডিকা 
ক্যাকৃটাস 

গ্লোনয়ন 
ভিজিটালিস 
ফস্ফরাস 

বার্ষেরিস। 

বোরাক 

বিসমথ 

বেজোফ়িক এসিড 
ক্রোমিন 


১৫৭৩) 


শশী ৩ ২ ৮ তি শট লিক শপপীশ শিস ীীশেশীীশীশিশীসসশ তাপ পপ পপ পা পর পপ পা ২০ ও পপ এ তা ৮১০০ ০১৯৮ এ 


২৪। ভিরেট্রামভির 


২৫। ম্যংগনেসিয়া ফস 

২৬। মিউরিএটিক এসিড 
২৭। রুটা 

২৮। ষ্র্যানাম 

২৯। সালফিউর্রিক এসিড 
৩০। স্পঞ্জিয়া 

৩১। হাইড্রাসটিস 

৩২। , হাইড্রোসিয়ানিক এসিড 


১৫২৫ 
১৪২৪ 
১৪৮৯ 
১৪৩৬ 
১৪০৪ 
১৪৩৬৯ 
১৫২০ 
১৫৪১ 
১৫৬০ 


সূচীপত্র । 


রোগের নামানুযাযী | 


বিষয় পত্রাস্ক ূ বিষয় পত্রাঙ্ণ 
অর্শ (1198) আঘাত (নট) 
| 
সালফিউরিক এসিড ১৪৭১ ; কুট ভিত 
মিউবিএটিক এসিড ১৪৯৩ | গ্লোনয়ন নর 
কোলিন সোনিয়া ১৫৩৫ | লালফিউরিক এস্ডি ১৪৭১ 
অর্ববদ ৩১০০১৪১৪৪ ূ আমাশয় ( 195800101,) 
ফলফরাস ১৩৭২ | রি 
ক্যাপ সিকাম ১৪ ৬৬ 
অগ্নিমান্দ এবং অজীর্ণ ৰ | 
( 17)581১6])৭18 ) ূ ইনক্লযেস্তা 
ঠ্যানাম ১৪০৯ | ইউপেটোরিয়াম ১৪২১ 
অগ্ুকোষ কঠিনত! র এলবিউমিন্ুরিয়! 
( 177070786710]% 0 69361019 ) র ডিজিটালিস এ 
স্পঞ্ডিয়] ১৫১৩ ূ 
অস্থিক্ষত ূ উদ্বারাঁময় 
ফসফ বাস ১৩৬৮ | ফসফরাস নি 
এসাফিটিড। ১৫৬৫ | এপিস ৫ 
১৩৭১ 
. অন্ননালী প্রদা এসিডফস 
এলোজ চবি: 
( 0)8801)1)861018 ) বোরাকৃস ১৪৪৫ 
ভিরেট্রাম ভিরিডি ১৫৩০ | সালফিউরিক এসিড ১৪৭২ 
অক্ষিপুট বোঞ্জায়িক এসিড ছু 


বোরাক্‌স ১৪৪৫ | এনিড পিক্রিক্‌ ১৫২২ 





১৫৭৫ স্ুচীপত্র 





বিষয় বত্রাঙ্ক | বিষয় 
ধতু অবরুদ্ধ আসেনিক 
(90101)7655101 01 01611865 ) |  ফম্ফবান 
গ্লোনয়ন ১৪৬০ এটিম ভ্রুডাম 
ূ হাইড্রাসটিস 
ছি ইথজা 
ফসফরাস ১৩৭২ | 
্যানাম ১৪০৯. কটিবাঁত 
ম্যাগনোসিয়া ফল ১৪২৭! রুটা 
বার্ধেরিস ১৪৩৪ : কণ্টশুল 
ক্যাকটাস ১৫৭5 ূ এগারিকাস 
কনভালসন ূ ক্লেদআব 
ঈ্যানাম ১৪০৯ | কলোফাইলাম 
ইথুজা ১৫৫৮ কোষ্ঠকাঠিন্য 
ক্যাপসিকাম ১৪৬৫ ; এলাকাডিয়াম 
উদরী । কোলিন সোনিয়া 
মিউরিএটিক এসিড ১৪৯৩ : হাইড্রাসটিম 
কসেরুক! মাজ্জের ক্ষয় কোষরজ্জু প্রদাহ 
ফসকরাস ১৩৬৬ ( 0:08165 ) 
কর্কট রোগ (0509:) | পিয়া 
বিসমস ১৪৮৩ কোলাঁপঞ 
মিউরিএটিক এপিড ১৪৯৪ | হাইড্রোসিয়ানিক এপি 
আসে'নিক আইওড ১৫৩৮ | সমগুণ ওষধ সমুহ 
কলেরা কাশি 
ফসফরাস ১৩৭০ | ফসফরাস 
বিসমথ ১৪৮১ | বেলেডন৷! 


পত্রা্ক 
১৪৮২ 
১৪৮২ 
১৮৮২ 
১৫৪১ 


১৫৫৮ 


১৪:৯ 


১৪৭৮ 


১৫৫২ 


১৩৭১ 
১৪৫০ 
১৫৫৩ 


১৫৩৪ 


১৫১৩ 


১৫৬১ 


১৫৬২ 


১৩৭৩ 


১৩৭৩ 


সুচীপত্র ১৫৭৬ 
ব্ষিয় পত্রাঙ্ক | বিষয় পত্রাঙ্থ 
1 
ভিজিট্যালিস ১৩৯৫ ূ ব্রোমিন রি 
পা ১৪৯২ । স্পঞ্জ রর 

উপেটোরিয়াম ১৪২১ | 
ক্যাপসিকাম ১৪৬৭ ূ ফলফরাস ১৩৭৩ 
স্পাণিয়া ১৫১৬ | ব্রোমিন ১৫০৯ 
স্যাুকাশ ১৫১৬ | স্পপ্রিয়। ১৫১৬ 
হাইডোসিয়ানিক এসিড ১৫৬২ | * 
| চর্মরোগ 
কুষ্ঠরোগ ৰ 
ূ বোরাকৃপ ১৪৪৬ 
এনাকাডিয়াম ১৪৫০ ৰ আসেনিক আই ওড ১৫৩৯ 
] 
। হাইড্রানটিস ১৫৪৪ 
খিলধরা (0:8700])5 ) ৃ 
ম্যাগনোসিয়া ফস ১৪২৯: চক্ষুর রোগ 
| 
গর্ভপাত | ফদফরাস ১৩৮২ 
কলোফাইলাম ১৫৫২ | ডিজিটালিস ১৩৯৮ 
ূ রুট ১৪৩০ 
গলগণ্ড ( 00176 ) গ্লোনয়ন ১৪৫৪ 
ব্রোমিন ১৫০৯ | এসিড পিকৃরিক্‌ ১৫২১ 
স্পঞ্জিয়। ১৫১২ ক্রোকাস ১৫৪৬ 
এসাফিটডা ১৫৬৬ 
গুহনির্গমন ক্ষুস্ন্দন 
17018)508 01 760 
বা 2? এগারিকাস ১৪৭৭ 
রুটা ১৪৪৩ 
পডফাইলাম ১৪৪০ ছানি 
মিউরেটিক এসিড ১৪৪০ | ফলফরাস 
ইগ্লোসিমা ১৪৪* | ক্যানাবিস স্তাটাইভা ১৪৯৭ 


১৫৭৭ 


বিষয় 


দ্র 
ই৪পেটোরিয়াম 


ক্যাপমিকাম 
আর্সেনিক আইওড 

জ্বলন €(8010170 ) 
ক্যাপসিকাম্‌ 


জরায়ুত্রংশ 


যানাম 
পড়ফাইলাম 
কেলকেরিয়। ফস 
নক্স ভনমিক! 
কোলিন সোনিয়। 
গ্লোনয়ন 
টাইফয়েড 
কফলফরাস 
এগারিকাশ 


মিউরিএটিক এনিড 
সমগ্ণ ওষধ সমূহ 


টিউবারকিউলোসিস 
ব্রোমিন 


ডিক থিরিয় 


ক্যাপসিকাম 
সালফিউরিক এসিড 
ত্রোমিন 


জুচীপত্র 


পঞ্জাঙ্ক 


১৪১৭ 
১৪৬৭ 
১৫৪০ 


১৪৬৭ 


১৪০৯ 
১৪১০ 
১৪৯০ 
৯৪ ১৩ 
১৫৩৬ 


১৪৫৯ 


১৩৮৩ 
১৪৭৮ 
১৪৯১ 
১৪৪৯২ 


১৫০৭ 


১৩৬৬ 
১৪৭৭ 
১৫৩০৪ 


এ খা 


বিষয় পত্রান্ক 
তালুমূল প্রদাহ 
ক্যাপসিকাম ১৪৬৭ 
ব্রোমিন ১৫০৯ 
তাণ্ডব রোগ (01)079৪9) 
এগারিকাস মাস কেরিয়াস ১৪৭৬, 
সমগ্ডণ ওঁষধধ সমূহ ১ ৭৬ 
ক্রোকাস চিত? 
থাইসিস (76519) 
ফলফরাস ১৩৭৪ 
আইওডিন টি 
ফেরাম এসেটিকাম ১৩৮১ 
একলিফা ইপ্ডিকা ॥. ১৩৮১ 
মিলিফোলিয়াম ১৩৮১ 
্যানাম ১৪১২ 
সমগুণ গুঁধধ ১৪১৩ 
স্পর্তিয়] নিত 
আর্সেনিক আইওডেটাম ১৫৩৯ 


দক্তোদগম (1)90610102) 


প্লোনয়ন ১৫৩৯ 
দস্তশুল 
বিলমথ ১৪৮৩ 
হুপ্ধলোপ 
এগনাস ক্যাষ্টাস ১৫৩২ 
সমগুণ গুঁধধ সমূহ ১৪৩২ 
এসাফিটিড| ১৫৬৬ 


বিষয় 


ধনুষঙ্কার 
ভিরেট্রাম ভিরেডি 
হাইড্রোসিয়ানিক এলিড 
ল্যাকেসিস 
সিকিউট। 
নাঝ্সভমিক। 
হাইপারিকাম 


ধজভঙ্গ 
ফলফরাস 
এগনাস কাষ্াস 


নিদ্রোহীনতা 
'ডিজিটালিস 


নিউমোনিয়া 


ফসফরাস 
ভিবেট্রাম ভিরেডি 
ফেরাম ফস 
আইওডিম 
সেঙ্গুই নোরিয়া 
কেলিকাবর 
ব্রাইওনিয়া 

চেলি ডোনিয়াম 
মার্কিউরিয়াস 
এন্টিযটাট 
ওপিয়াম 

ত্রোমিন 
ভিরেক্রীম ভিরেডি 


সূচীপত্র ১৫৭৮ 
পত্রাস্ক | বিষয় পত্রাস্ক 
নাসিক। 
১৫২৯ , 
বোরাকস ১৪৪৫ 
১৫৬০ ৃ 
এসিড পিকরিক ১৫২১ 
১৫৬০ 
১৫৬১ 
রা নাসিক! রক্তআরাব 
১৫৬১ | ক্রোকাস ১৫৪৮ 
১৩৬৭ |  মবজাত শিশুর নীলরোগ 
১৫২২ (0581)0519 10901000017010) 
| 
ূ ডিজিট্যালিস ১৩৯৫ 
১০৯৫ ] 
| ন্যাবা 
১৩৭৪ | ফসফরাস ১৩৬৯ 
ূ 
১৩৭৫ ; ডিজিট্যালিস ১৩৯৬ 
১৩৭৫ | মাইরিকা ১৩৯৭ 
1 
১৩৭৬ | 
১৩৭৬ | কসফরাস ১৩৮২ 
১৩৭৭ 
ত্র পরিপাক ব্রিয়। 
১৩৭৮ ) ফধফরাস ১৩৭৩ 
১৩৭৮ | সালফিউরিক এসিড ১৪৭১ 
১৩৭৮ ] এসিড পিকরিক ১৫২১ 
১৫০৭ | হাইডাসটিস ১৫৪৪ 
€ ২৬] এসাফিটিড। ১৫৬৫ 


১৫৭৯ স্চীপত্র 





সী পাপী পাপী শত শী কক ৯ শপ শপ পাপা সপ পাকা পীপপিসপপপীলাপীশিশীশিপিটি? পিপিপি পপি শি 








বিষয় পত্রাঙ্ক | বিষয় পত্রান্ক 
পক্ষাঘাত ক্যাপনিকাম ১৪৬৭ 
ক্যানাবিস স্যাটাইভ। ১৪৯৬ 
ট্যানাম ১৪০৮ | ক্যানবিস ইগ্ডিকা ১৫৫৫ 
সমগুণ ওষধ সমূহ ১৪০৮” 
এসিড পিকরিক ১৫২০ প্রসব যন্ত্রণা 
ৃ 
কানবিস ইগ্ডিকা ১৫৫৫ | কলোফাইলাম রং 
*পাকাঁশয় ক্ষত এবং যন্ত্রণ। পুং জননেক্ড্রিয় 
বিষয় পষ্টা ফসফরাস ১৩৭২ 
ফসফরাস ১৩০১ ডিজিটালিস ১৩৯৮ 
$ ৃ 
এনাকাডিয়্াম ১৪৪৯ | বধিরতা 
বিমমথ ১৪৮২ ূ 
৷ ফসফরাস ১৩৮৩ 
পিতশল (81117 ০০11০) বমন 
কার্ষেরিস ১৪৩৪ । ডিজিট্যালিস ১৩৮৯ 
: উথুজা ১৫৫৮ 
বি হি ঞ ] ১ 
প্লারাস (116707155) এটিম ক্রুডাম ১৫৫৮ 
্যানাম ১৪১৫ কেলকেরিয়৷ কার্ব ১৫৫৮ 
বাত 
দাহ 
| ইউপেটোরিঘ়াম ১৪২০ 
বেঞ্রোয়িক এমিড রি বি 
রুট! ১৪৩৮ 
প্রমেহ র 
। বেঞ্রোরিক এমিড ১৪৮৭ 
(ডঙ্জিট্যালিস ১৩৯৮ | আটিকা ইউরেস ১৪৮৭ 
মাকিউরিয়াম সল . ১৩৯৯ | কলোফাহলাম ১৫৫২ 


মাকিউরিয়াস কর . ১৩৯৯ ) ক্যাকটাস ১৫৭০ 





বিষয় 


ব্রাইটডিজিজ 


ফসফরাস 


ব্রোঙ্কাইটিস 


ফমফরাস 


বাধক বেদন! 
ম্যাগনেসিয়া ফস 


বিসর্প 


বোরাকস 


ভগন্দর 
বার্ধবেরিস 


ভয়হেতু রোগ 


গোনয়ন 


ভাঁদাল ব্যথা 
কলোফাইলাম 


মানসিক লক্ষণ 


ফসফরাস 
(ডিজিট্যালিস 
ষ্টানাম 
এনাকাভিয়াম 
ফাপসিকাম 














সূচীপত্র ১৫৮০ 
পত্রাস্ক বিষয় পত্রান্ক 
সালফিউরিক এসিড ১৪৭০ 
বিলমথ ১৯৮১ 
১৩৭১ 
| বেঞ্রোয়িক এসিড ১৪৮৬ 
] 
| ব্রোমিন ১৫০০ 
| এগনাস ক্যাষ্ঠাস ১৫৩২ 
৩৭৪ 
ৃ ক্যানাবিস ইগ্ডিক। ১৫৫৫ 
মচকান (5)7910) 
১৪২৭ | রুটা ২৩৩৮ 
|. স্বুণীরোগ (000028)) 
বিন ১৪১১ 
মূনপিগুশুল (১০0৪1 ০০11০) 
৷ বার্বেরিস ১৪:১ 
১৪৩৪ | 
ৰ মুত্রকুচ্ছতা 
বোরাকৃস ১৪৪৫ 
মা মুত্রাশয় 
বার্বেরিস ১৪৩৪ 
মিউরিএটিক এসিড ১৪৯৪ 
১৫৫২ মুত্র 
বেঞ্জোরিক এসিড ১৪৪৫ 
এসিড পিকরিক ১৫২২ 
১৩৬৪ 
১৩৮৯ মুখের ঘা 
১৪০৫ | বোরাকস ১৪৪৩ 
১৪৪৯ | ব্রাইওনিয়। ১৪৪৫ 
১৪৬৫ | সালফিউবিক এমিড ১৪৭২ 








১৫৮১ স্ুুচীপত্র 
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